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VORWORT  ZUR  ERSTEN  AUFLAGE. 


habe  mich  zur  Herausgabe  dieses  anatomischen  Lehr- 
buches entschlossen,  um  meinen  Schülern  einen  Leitfaden  an  die 
Hand  zu  geben,  welcher  in  gedrängter  Kürze  den  gegenwärtigen 
Standpunkt  der  Anatomie  schildert,  sie  mit  dem  Geiste  der  Wissen- 
schaft und  ihren  Tendenzen  bekannt  macht,  und  ihnen  zugleich 
eine  kleine  Andeutung  über  die  grossen  Anwendungen  giebt,  deren 
die  Anatomie  im  Gebiete  der  Praxis  fähig  ist.  Anatomische  Com- 
pendien  von  dem  bescheidenen  Umfange  des  vorliegenden,  fordern 
in  der  Regel  die  Wissenschaft  nicht,  und  haben  keinen  andern 
Zweck,  als  Jene,  welche  sich  mit  dem  Fache  näher  befreunden 
wollen,  für  das  Studium  umfassenderer  Werke  vorzubereiten,  an 
welchen  die  anatomische  Literatur  so  reich  ist.  Ich  fand  mich  um 
so  mehr  veranlasst,  diese  Arbeit  zu  unternehmen,  als  ich  während 
meiner  Wirksamkeit  als  Lehrer  der  Anatomie  die  Beobachtung 
machte,  dass  sich  die  Studirenden  häutig  solcher  Handbücher 
bedienen,  bei  deren  Auswahl  nicht  immer  auf  ihren  Gehalt  Rück- 
sicht genommen  wird. 

Bei  der  vorzugsweise  praktischen  Richtung,  welche  der  medi- 
cinische  Unterricht  in  den  österreichischen  Staaten  einschlägt,  habe 
ich  für  nützlich  erachtet,  die  trockenen  Details  der  anatomischen 
Beschreibungen  mit  Andeutungen  über  physiologische  Verhältnisse 
zu  verbinden,  da  nach  diesen  der  wissbegierige  Zuhörer  zunächst 
verlangt,    und  von  gewöhnlichen   Schulbüchern   wenig  Aufschluss 
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darüber  erhält.  Da  ich  ferner  die  Überzeugung  habe ,  dass  Nie- 
mand jene  Anatomie,  welche  er  im  ärztlichen  Leben  braucht,  aus 
Büchern  lernt,  sondern  nur  durch  praktisch»-  Hebung  am  Leichnam 
sich  eigen  macht,  so  habe  ich,  wo  es  anging,  die  Schilderung  der 
Theile  so  vorgenommen,  wie  sie  sieh  unter  dem  Messer  entwickeln, 
und  deshalb  «lie  Muskellehre  mit  der  topographischen  Anatomie 
der  Regionen  verbunden.  Organe,  um  welche  das  praktische  Be- 
dürfnis* wenig  Trägt,  werden  so  eompendiös  als  möglieh  abgehan- 
delt; dagegen  Kegionen,  welche  das  Interesse  des  Praktikers  mehr 
anregen,  ausführlicher  besprochen.  Man  wird  deshalb  den  Leisten- 
und  Schenkelkanal,  den  Situs  viscemm,  das  Mittelfleiseh,  und  andere 
(iegenden,  an  welchen  häutig  operirt  wird,  mit  grösserer  Umständ- 
lichkeit behandelt  finden,  als  die  Faserung  des  (Jehirnes  oder  den 
Bau  des  Gehörorgans.  Durch  diese  Behandlungsweise  dürfte  sich 
•  las  Werk  vielleicht  zu  seinem  Vortheile  von  anderen  Schriften 
dieser  Art  unterscheiden.  Von  Literatunpiellen  werden  nur  jene 
angegeben,  welche  sich  auf  den  Text  direct  beziehen,  und  welche 
ich  aus  eigener  Erfahrung  für  die  weitere  Ausbildung  im  Fache 
als  empfehlenswert h  kennen  lernte. 

Ks  war  mein«!  Absicht,  das  Buch  mit  Tafeln  auszustatten,  da 
ich  sehr  wohl  einsehe,  wie  sehr  die  bildliche  Anschauung  den  Be- 
griffen zu  Statten  kommt,  und  zugleich  weiss,  mit  welchem  Bei- 
falle «lie  illustrirten  Ausgaben*  englischer  Handbücher  auch  in 
Deutschland  aufgenommen  wurden.  Die  dadurch  nothwendig  ge- 
wordene Vertheuerung  des  Buches  bestimmte  mich  jedoch,  diesen 
Plan  vor  der  Hand  aufzugeben.  Ich  pllege  in  meinen  Vorlesungen, 
wo  es  angeht,  den  Bau  und  die  räumliehen  Verhältnisse  der  Or- 
gane durch  Zeichnungen  von  Durchschnitten,  und  ihr  Nebeneiuan- 
dersein  durch  skizzirte  Entwürfe  zu  versiunlichen.  Werden  diese 
vom  Zuhörer  copirt,  so  kann  er  sieh  dadurch  einen  anatomischen 
Atlas  bilden,  der  ihm  beim  Studium  des  Textes  wesentliche  Dienste 
leisten  wird.  —  Von  der  Entwicklungsgeschichte  habe  ich  nur  so 
viel  aufgenommen,  als  mir  erforderlich  schien,  um  die  späteren 
Zustände  des  schwangeren  Uterus  und  seines  Inhaltes  verständlich 
zu  machen,  dagegen  die  in  Forin  und  Lage  der  Organe  auftreten- 
den Varietäten,  auf  deren  Vorkommen  der  Chirurg  gefasst  sein  soll, 
oder  die  sich  auf  interessante  Weise  aus  der  vergleichenden  Ana- 
tomie inteipi etilen  lassen,  am  betreffenden  Orte  zusammengestellt. 
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Die  allgemeine  Anatomie,  wurde,  nach  üblichem  Gebrauche,  der 
speziellen  vorangogehiekt,  obgleich  ieh  weiss,  dass  das  Studium  der 
filteren  nur  durch  die  Kenntnis*  der  letzteren  möglich  wird.  — 
Da  ich  mir  wold  denke,  das«  für  den  angehenden  Arzt  praktische 
Bemerkungen,  sofern  sie  ohne  spezielle  Keuntniss  der  Krankheiten 
verständlieh  sind,  nicht  ohne  Nutzen  auch  in  einem  anatomisehen 
Ilandbuche  Platz  finden  können,  so  habe  ieh  solche,  wo  es  thun- 
lieh war,  beigefügt ;  wenigstens  weiss  ich  aus  eigener  Erfahrung, 
dass  es  mir  als  Student  sehr  willkommen  gewesen  wäre,  zu  erfah- 
ren, warum  man  Anatomie  lernt.  Sollte  diese  Abweichung  von  der 
streng  anatomischen  Aufgabe  Jemanden  schädlich  vorkommen,  so 
stellt  es  ihm  ja  frei,  die  betreffenden  l'aragraphe  zu  überschlagen. 

Vollständigkeit  und  Kürze  zu  vereinigen,  war  der  Zweck,  den 
ich  erreichen  wollte;  —  Deutlichkeit  ist  nicht  immer  das  Ergebnis« 
vieler  Worte,  —  und  wenn  die  allzu  compendiüse  Form  dieses 
Buches  dem  kritischen  Vorwurf  unterliegt,  so  wird  sie  wahrschein- 
lich in  den  Augen  derer,  für  welche  es  gesehrieben  wurde,  nicht 
die  tadelnswert  beste  Eigenschaft  desselben  sein. 

Wien,  im  August,  1840. 

Hyrtl. 


VORWORT  ZUR  ZWÖLFTEN  AUFLAGE. 


Die  beste  Vorrede  zu  dieser  neuen  Auflage  meines  Lehrbuches 
steht  schon  auf  dem  Titelblatt.  Zwei  Worte  sind's,  welche  aber 
mehr  sagen,  als  der  selbstzufriedenste  Autor  zur  Empfehlung  seines 
Buches  vorbringen  konnte:  Zwölfte  Anfluge!  Kein  anatomisches 
Opus  kann  sich  solchen  Successes  rühmen.  Zwölf  Auflagen  binnen 
20  Jahren,  mit  einer  Gesammtzahl  von  tfO.WlO  Exemplaren,  geben 
Zeugniss  dafür,  dass  das  Buch  nicht  blos  auf  deutsche  Schüler- 
kreise beschränkt  blieb,  sondern  sich  in  aller  Herren  Länder,  wo 
Anatomie  gelehrt  und  studirt  wird,  eingebürgert  hat. 
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Und  frage  ich  nach  der  Ursache  dieses  Erfolges,  so  kann  ich 
sie  nur  in  der  Eigenthümliehkeit  finden,  mit  welcher  der  anatomische 
Stoff  hier  behandelt  wird.  Lehrbücher  sollen  die  Wissensehaft  nicht 
blos  lehren,  sondern  auch  Liebe  zu  ihr  erwecken,  und  den  Stu- 
direndeu  zum  eigenen  Forsehen  Anregung  geben;  —  eine  Aufgabe, 
welche  sie  nur  dann  erfüllen,  wenn  sie  das,  was  sie  zu  sagen  haben, 
in  belehrende  und  anziehende  Form  zu  kleiden  verstehen,  und  sieh 
dazu  eine  Sprache  wählen,  welche  den  Leser  mit  der  trockenen 
Monotonie  des  ( »ogenstandes  aussöhnt. 

Unterlässt  es  ein  anatomiseher  Schriftsteller,  «lieser  Anforderung 
zu  entsprechen,  schreibt  er  sein  Buch  nur  im  (iedankeu  an  sieh 
selbst,  dann  wird  er  und  der  Setzer  es  auch  allein  lesen,  und  dazu 
haben  beide  mit  Einer  Auflage  mehr  als  genug. 

Wien,  im  August,  1872. 

Jos.  Hyrtl. 
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§.  l.  Organisches  und  Anorganisches. 


Die  Körper  der  Sinnenwelt,  welche  Gegenstand  unserer  An- 
schauung und  Beobachtung  sind,  zerfallen  in  zwei  Ilauptgruppen,  — 
in  das  organische  und  anorganische  Naturreich.  Die  Wissen- 
schaft, welche  sich  die  Aufgabe  stellt,  die  Summe  der  Eigenschaften, 
und  durch  sie  das  Wesen  beider  Körperreihen  auszumittcln,  ist  die 
Naturlehre  im  weitesten  Sinne  des  Wortes.  Mau  ist  übereinge- 
kommen, die  Naturlehre  der  anorganischen  Körper:  Physik,  und 
jene  der  organischen:  Physiologie  (oder  Biologie)  zu  nennen. 
Das  Ideale,  welches  nie  zur  sinnlichen  Anschauung  kommt,  ist  das 
( >bjeet  der  Philosophie. 

Eine  endliche  lloihe  von  Thätigkeiten,  weicht;  jeder  organische 
Körperj  von  seiner  Entstehung  bis  zu  seinem  Untergange  vollzieht, 
bildet  den  Begriff  des  Lebens,  ohne  mit  diesem  Worte  mehr  als 
die  Form  der  Erscheinung  ausdrücken  zu  wollen,  —  die  Natur  uud 
letzte  Ursache  derselben  liegt  jenseits  der  Grenze,  über  welche  der 
menschliche  Geist  vorzudringen  nie  vermögen  wird. 

Die  organischen  Körper  unterliegen,  so  wie  die  anorganischen, 
den  allgemeinen  Gesetzen  der  Materie,  und  die  Grundstoffe,  aus  wel- 
chen sie  bestehen,  Huden  sich  als  solche  auch  in  der  anorganischen 
Natur.  Thiere  und  Pflanzen  geben  als  letzte  chemische  Zorsetzungs- 
produete  die  einfachen  Stoffe  (Elemente)  anorganischer  Körper.  Allein 
die  Verbindung  der  Grundstoffe  ist  in  beiden  Naturreichen  eine  ver- 
schiedene. Während  die  Elemente  anorganischer  Körper  entweder 
mechanisch  gemengt  sind,  oder  chemisch  zu  binären  Verbindungen  und 
deren  Coinbinationen  zusammentreten,  enthalten  die  organischen  Kör- 
per, nebst  einem  Antheüe  binärer  chemischer  Verbindungen,  vorzugs- 
weise Grundstoffe  in  solchen  tertiären  und  qnaternären  Coinbinationen, 
welche  als  solche  im  anorganischen  Naturreiche  nicht  vorkommen,  und 
deshalb  vorzugsweise  organische  Substanzen  genannt  werden. 
So  ist  z.  B.  der  phosphorsaure  Kalk,  welcher  sich  in  den  Knochen  der 
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Wirbelthiere  vorfindet,  dieselbe  binäre  Verbindung  von  Phosphor- 
säure und  Calciumoxyd ,  welche  als  solche  auch  im  Mineralreiche 
bekannt  ist,  während  der  Zucker,  die  Stärke,  das  Fett,  ternäre  Ver- 
bindungen von  Wasserstoff,  Sauerstoff  und  Kohlenstoff  sind,  und  das 
Fibrin,  das  Casei'n,  das  Albumin,  quaternäre  Verbindungen  von  Was- 
serstoff, Sauerstoff,  Kohlenstoff  und  Stickstoff  (mit  Phosphor  und 
Schwefel)  darstellen.  —  Die  anorganischen  Körper  lassen  sich  auf 
chemischem  Wege  in  ihre  Bestandteile  zersetzen,  und  durch  die 
Wiedervereinigung  derselben  neu  herstellen ;  —  über  die  organischen 
Substanzen  besitzt  die  Chemie  weit  geringere  Macht,  da  sie  dieselben 
zwar  zerlegen,  aber  nur  äusserst  wenige  von  ihnen  erzeugen  kann. 

In  den  anorganischen  Körpern  hängen  die  kleinsten,  letzten 
Bestandtheile  derselben  entweder  durch  physische  Attraction  oder 
durch  chemische  Verwandtschaft  zusammen.  Letztere  ist  ein  so 
kräftiges  Verbindungsprincip,  dass  zwei  Elemente,  zwischen  welchen 
chemische  Verwandtschaft  stattfindet,  sich  rasch  zu  einem  zusammen- 
gesetzten Körper  verbinden,  wenn  sie  sich  im  freien  Zustande  be- 
gegnen. Warum  thun  sie  dieses  nicht  im  organischen  Körper?  — 
Es  muss  in  diesem,  der  chemischen  Verwandtschaft  ein  stärkeres 
Agens  entgegenwirken,  durch  welches  sie  gezwungen  werden,  ihrer 
Neigung  zu  binären  Verbindungen  so  lange  zu  entsagen,  und  anderen 
Verbindungsnormen  so  lange  zu  folgen,  als  jenes  Agens  die  Ober- 
hand behält.  Stellt  dieses  seine  Herrschaft  ein,  so  Btreben  die  ein- 
fachen Grundstoffe  des  organischen  Leibes,  jene  chemischen  Ver- 
bindungen einzugehen ,  für  welche  sie  so  viel  Vorliebe  äussern ;  es 
bilden  sich,  unter  dem  günstigen  Einflüsse  von  Wärme,  Luft  und 
Feuchtigkeit,  die  chemischen  Zersetzungsproducte  der  Fäulniss. 
Dieses  Agens  nun,  welches  die  Verbiudungsverhältnisse  der  Grund- 
stoffe im  organischen  Körper  erzwingt,  und  für  eine  gewisse  Zeit 
aufrecht  erhält,  ist,  seiner  Erscheinung  nach,  eine  von  den  im  an- 
organischen Naturreiche  waltenden  Kräften  wesentlich  verschiedene 
Thätigkeit,  und  kann  als  organische  Kraft,  den  chemischen  oder 
physikalischen  Kräften  entgegengesetzt  werden,  wobei  jedoch  zu 
erinnern  ist,  dass  das  Wort  Kraft  immer  nur  die  gedachte,  nicht 
die  wirkliche  Ursache  von  Erscheinungen  bezeichnet. 

Die  organische  Kraft  beschränkt  ihre  Thätigkeit  nicht  blos  auf 
das  Resultat  des  ruhigen  Nebeneinanderseins  der  neuen  Verbin- 
dungen. Jeder  Theil  eines  organischen  Körpers  ist,  so  lange  das 
Leben  dauert,  in  einem  ununterbrochenen  Wechsel  seiner  Stoffe 
begriffen.  Die  Intensität  dieses  Wechsels  steht  mit  der  Grösse  der 
lebendigen  Thätigkeit  in  geradem  Verhältnisse.  Die  Verluste,  welche 
das  Materiale  der  lebenden  Maschine,  durch  Abnutzung  und  Ver- 
brauch erleidet,  bedingen  das  Bedürfniss  eines  äquivalenten  Ersatzes. 
Aufnahme  neuer  Stoffe  von  aussen  her,  Verarbeitung,  Umwandlung, 
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und  Substitution  derselben  an  die  .Stelle  der  abgenutzten  und  aus- 
geschiedenen, tritt  uns  als  eine  weitere  fundamentale  Aeusserung 
der  organischen  Kraft  entgegen.  Sie  ist  zugleich  das  charakteri- 
stische Merkmal  lebendiger  Organismen,  im  Gegensatze  von  anor- 
ganischen Körpern,  und  wird  als  Stoffwechsel  bezeichnet.  Kein 
anorganischer  Körper  zeigt  das  Phänomen  des  Stoffwechsels.  Er 
kann  sich  zwar,  durch  Anschliessen  gleichartiger  Theilchen  an  seiner 
Oberfläche,  vergrössern;  aber  was  in  ihm  einmal  verbunden  ist  und 
zusammenhält,  bleibt  in  diesem  Zustande;  er  giebt  nichts  aus  und 
nimmt  dafür  nichts  ein;  er  verfügt  über  keine  innere  Bewegung, 
welche  den  Austausch  seiner  letzten  Moleküle  vermitteln  könnte, 
und  verharrt,  wie  er  ist,  bis  er  durch  elementare  oder  chemische 
Kräfte  seine  Daseinsform  verliert.  Er  kann ,  bei  gleichbleibender 
Gestalt,  an  Volumen  und  Gewicht  zunehmen,  selbst  innerhalb  der 
Grenzen  des  Systems,  welchem  er  angehört,  gewisse  Veränderungen 
seiner  Dimensionen  darbieten,  allein  der  einmal  fertige  Krystall 
bleibt,  was  er  ist,  und  die  Bewegung  seiner  kleinsten  Theilchen, 
durch  deren  Gruppirung  er  zu  Stande  kam ,  wurde  nur  einmal  ge- 
macht. Der  Stoffwechsel  setzt  dagegen  den  organischen  Körper  in 
eine  noth wendige  Verbindung  mit  der  ihn  umgebenden  Welt,  da  er 
nur  aus  ihr  entlehnen  kann,  was  er  zu  seiner  Erhaltung  bedarf. 
Für  ihn  werden  dieselben  chemischen  und  physischen  Potenzen, 
welche  den  Ruin  des  Anorganischen,  sein  Verwittern  und  Zer- 
fallen, langsam  vorbereiten,  zu  nothwendigen  Bedingungen  seiner 
Existenz,  und  wurden  unter  der  Rubrik  der  Lebensreize,  von  der 
älteren  Physiologie  zusammengefasst,  welchen  Namen  sie  wohl  nicht 
verdienen,  da  die  fortgesetzte  Einwirkung  dieser  sogenannten  I^e- 
bensreize,  den  Verfall  des  organischen  Körpers  auf  die  Dauer  nicht 
aufhalten  kann. 

In  der  organischen  Kraft  besitzt  alles  Lebendige  ein  Erbtheil, 
welches  dem  Keime  eines  organischen  Körpers  von  dem  mütterlichen 
Stammorganisraus  zufällt.  Nach  einem  ihr  eingeborenen  Plane  ent- 
wickelt diese  Kraft  den  Organismus,  entborgt  der  Aussenwelt  den  Stoff, 
aus  welchem  sie  ihn  aufbaut,  und  giebt  ihr  denselben  verändert  wieder 
zurück.  Sie  vervielfältigt  und  theilt  sich  in  dem  Maasse,  als  das  Mate- 
riale  zunimmt,  in  welchem  sie  wirkt,  und  mit  welchem  sie  Eins  ist. 
Von  der  ersten  Bildung  des  organischen  Keimes  bis  zu  jenem  Momente, 
wo  das  Lebendige  den  unabwendbaren  Gesetzen  der  Auflösung  an- 
heimfallt, ist  sie  ohne  Unterbrechung  thätig.  Der  Vergleich,  den  man 
zwischen  einer  Maschine  und  einem  lebenden  Organismus  anstellt,  ist 
nur  insofern  zulässig,  als  in  beiden  ein  zweckmässiges  Zusammen- 
wirken untergeordneter  Theile  zur  Realisirung  einer  dem  Ganzen 
zu  Grunde  liegenden  Idee  beobachtet  wird.  Sonst  giebt  es  keine 
Aehnlichkeit  zwischen  beiden,  und  die  Rohheit  des  Vergleiches  wird 
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um  so  augenfälliger,  wenn  man  bedenkt,  das*  die  bewegende  Kraft 
der  Maschine  nicht  in  ihr,  sondern  ausser  ihr,  erzeugt  wird,  und 
Stillstand  eintritt,  wenn  der  äussere  Impuls  nicht  mehr  auf  sie  wirkt, 
während  die  Thätigkeiten  des  Lebendigen,  ihren  letzten  Grund  in 
ihm  selbst  haben ,  in  ihm  und  durch  ihn  bestehen ,  und  von  ihm 
getrennt  nicht  einmal  gedacht  werden  können.  Der  Verbrauch  an 
Stoff  und  Kraft  wird  auch  in  der  Maschine  durch  Speisung  von 
aussen  her  ausgeglichen,  und,  wenn  ihr  Gang  in  Unordnung  gerätli, 
lässt  man  das  Räderwerk  ablaufen,  um  nachzubessern,  wo  es  fehlt. 
Im  Triebwerke  eines  lebenden  Organismus  darf  keine  Pause  ein- 
treten ;  —  es  gilt  das  rollende  Rad  während  seines  Umschwunges 
auszutauschen ;  jedes  Atom  des  organischen  Stoffes  reparirt  sich 
selbst;  —  die  organische  Kraft  lässt  es  nie  zu  einem  höheren  Grade 
von  Abnutzung  kommen,  und  was  in  einem  Momente  verloren  geht, 
giebt  der  nächste  wieder.  Ist  einmal  Stillstand  eingetreten ,  so  hat 
der  Organismus  seine  Rolle  ausgespielt;  das  Band  ist  gelöst,  wel- 
ches seine  Bestandtheile  zum  lebensfähigen  Ganzen  sinnreich  ver- 
einte; die  chemische  Affinität  tritt  in  ihre  durch  das  Leben  bestrit- 
tenen Rechte,  und  führt  die  organischen  Stoffe  in  jenen  Zustand 
zurück,  in  welchem  sie  waren,  als  sie  der  todton  Natur  angehörten. 
In  anorganischen  Körpern  giebt  es  keinen  Gegensatz  zwischen  Leben 
und  Tod. 

Die  organische  oder  Lebenskraft  macht  uns  keine  einzige  Le- 
benserscheinung  klar;  sie  ist,  so  lange  uns  die  Einsicht  in  das  Wesen 
des  Lebens  fehlt,  nichts  mehr  als  hypothetische  Annahme,  eine  . 
wesenlose  Abstraction,  —  ein  vielgebrauchtes  Wort,  welehes  müssi- 
gen Geistern  Alles,  dem  wahren  Forscher  nichts  erklärt.  Die  Phy- 
siologie hätte  wahrlich  sehr  wenig  zu  thun,  wenn  sie  sich  begnügte, 
in  dem  Worte  „Lebenskraft u  den  letzten  Grund  aller  Lebensthätig- 
keiten  zu  verehren.  Der  Physiker  giebt  sieh  zufrieden,  und  hält 
eine  Erscheinung  für  erklärt,  wenn  er  als  ihren  letzten  Grund  die 
Schwere  oder  die  Elektricit.it  erkannt  hat ,  weil  die  Aeusserungen 
dieser  Kräfte,  und  die  Gesetze,  nach  welchen  sie  sich  richten,  ihm 
bekannt  sind.  Dem  Physiologen  dagegen  ist  die  Lebenskraft  nur 
ein  Ausdruck,  mit  welchem  er  einen  bestimmten  Begriff  um  so  we- 
niger verbinden  kann,  als  es  eine  logische  Unmöglichkeit  ist,  dass 
den  verschiedenen  Lebensäusserungen  Eine  Kraft  zu  Grunde  liegen 
könne.  Die  Annahme  einer  Lebenskraft  ist  jedoch  bei  dem  gegen- 
wärtigen Zustande  unserer  Kenntniss  des  Lebens,  eine  unabweis- 
liche  Notwendigkeit,  denn,  weder  aus  chemischen  noch  aus  physi- 
kalischen Kräften,  die  sich  in  den  Besitz  der  anorganischen  Natur 
theilcn,  lassen  sich  die  Lebenserscheinungen  folgerichtig  deduciren 
und  erklären.  Wenn  die  Asche  eines  organischen  Körpers  nur  Stoffe 
führt,  welche  auch  in  der  anorganischen  Welt  vorkommen,  lässt  sich 
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daraus  gewiss  nicht  schlieBsen ,  dass  da«  Leben  dieses  organischen 
Körpers,  nur  das  Resultat  der  Theileffecte  dieser  anorganischen 
Grundstoffe  gewesen  sei.  Man  kann  zwar  in  hochpoetischer  Weise 
sagen,  dass  ein  Eisentheilchen  dasselbe  bleibt,  mag  es  im  Schooss 
der  Erde  ruhen,  oder  im  Meteorstein  den  unendlichen  Raum  durch- 
fliegen, oder  im  Blutstropfen  durch  ein  thierisches  Eingeweide  rinnen. 
Allein  die  Physiologie  kann  dieses  Eisentheilchen  im  lobenden 
Blute  auf  keiue  Weise  wiederfinden.  Erst  in  der  Blutaschc  kommt 
es  wieder  zum  Vorschein.  Was  ist  also  aus  ihm  geworden  im  leben- 
digen Blute?  Es  konnte  die  ihm  zukommenden  mineralischen  Eigen- 
schaften unmöglich  in  ihrer  vollen  Eigenthümlichkeit  beibehalten 
haben.  Sonst  müsste  ja  der  Magnet  dieses  Eisentheilchen  aus  dem 
Blute  herausziehen.  Was  aus  ihm  im  lebendigen  Leibe  wird,  weiss 
mau  nicht,  und  der  Chemismus  bewahrt  sein  Recht  nicht  über  das 
Lebendige,  wohl  aber  über  das  Todte,  und  mag  dabei  bleiben.  Er 
hat  den  Sehleier,  welcher  das  Antlitz  der  Göttin  birgt,  nicht  auf- 
gehoben ,  wohl  aber  beim  versuchten  Lüften  desselben ,  ihm  neue 
Falten  eingedrückt. 


§.  2.  Organisation.  Organ.  Organismus. 

Die  vollkommensten  anorganischen  Körper  —  die  Krystalle,  — 
welche  eine  neuere  mineralogische  Schule  als  Individuen  zu  be- 
zeichnen beliebte,  Bind  immer  nur  Aggregate  gleichartiger  Moleküle, 
während  organische  Körper  aus  verschiedenartigen  Gebilden,  die  sich 
wechselseitig  durchdringen,  zusammengesetzt  sind.  Hierin  liegt  der 
Begriff  der  Organisation,  als  Modus  der  Vereinigung  heterogener 
Glieder  zu  einem  Ganzen,  welchem  ein  vernünftiger  Plan  zu  Grunde 
liegt.  Aggregate  sind  nicht  organisirt.  Aufrechthaltung  einer  indivi- 
duellen Lebensexistenz  durch  Zusammenwirken  heterogener  Theile, 
ist  die  Idee,  die  sich  in  der  Organisation  ausspricht.  Jeder  Theil  des 
Ganzen ,  der  seine  partielle  Existenz  dem  Endzwecke  unterordnet, 
welcher  durch  die  vereinte  Wirkung  aller  übrigen  Theile  erzielt  werden 
soll,  heisst  Organ,  und  die  zweckmässige  Vereinigung  aller  Organe 
zu  einem  lebensfähigen  Ganzen:  Organismus.  Ein  Organ  hat  den 
Grund  seines  Vorhandenseins  nicht  in  sich,  sondern  in  dem  Ganzen, 
welchem  es  angehört.  Der  letzte  Zweck  der  Organe  ist  somit  nicht 
ihr  eigenes  Bestehen,  sondern  ihre  Concurrenz  zum  Bestehen  des  Gan- 
zen. Sie  bilden  eine  Kette,  deren  Glieder  nicht  blos  eines  mit  dem 
anderen,  sondern  jedes  mit  allen  übrigen  zusammenhängt,  und  von 
welchen  keines  ausgehoben  werden  darf,  ohne  den  Begriff  des  Gan- 
zen zu  stören.  Die  Aggregattheile  anorganischer  Körper  dagegen 
existiren  blos  neben  einander,  sie  bedingen  sich  nicht  wechselweise, 
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und  hören,  selbst  wenn  sie  aus  ihrem  Zusammenhange  gebracht  wer- 
den, nicht  auf  zu  sein,  was  sie  sind. 

Die  Begriffe  organisch  und  organisirt  dürfen  nicht  ver- 
wechselt werden.  .Jede  durch  das  Leben  eines  Organismus  erzeugte 
Substanz,  welche  in  der  anorganischen  Welt  nicht  vorkommt,  heisst 
organisch,  und  sie  muss  nicht  nothwendig  organisirt  sein,  d.  h. 
sie  kann  dem  Auge  homogen  erscheinen,  und  weder  durch  das  Messer, 
noch  durch  andere  anatomische  Hilfsmittel,  in  ungleichartige  Theile 
zerlegbar  sein.  Alles  Organis irte  aber  besteht  aus  verschiedenen 
organischen  Substanzen  von  bestimmter  Form,  deren  jede  besondere 
Eigenschaften  besitzt,  welche  sich  nach  einem  gewissen  Gesetze 
neben  einander  lagern  oder  durchdringen,  und  sich  durch  die  Zer- 
gliederung oder  das  Mikroskop  als  Differentes  unterscheiden  lassen. 
Eiweiss,  Protein,  Blutserum,  Lymphe  sind  organisch,  aber  nicht  or- 
ganisirt (sie  hei8scn  deshalb  auch  formlose  organische  Substanzen); 
—  Nerv,  Muskel,  Drüse  dagegen,  sind  organisirt,  und  60  ipso  auch 
organisch. 

§.  3.  Lebensverrichtungen. 

Das  organische  Naturreich  umfasst  die  Thier-  und  Pflanzen- 
welt, unerraesslich  an  Zahl  und  Art.  In  beiden  finden  sich,  nebst 
wesentlichen  Unterschieden,  zahlreiche  Uebereinstimmungen.  Ja  in 
den  niedrigsten  Formen  beider,  wird  es  oft  sehr  schwer,  ihre  anima- 
lische oder  vegetabilische  Natur  mit  Sicherheit  zu  bestimmen.  Beide 
leben,  d.  h.  sie  zeigen  eine  Aufeinanderfolge  bestimmter,  und  sich 
wechselseitig  bedingender  Entwicklungen  und  Thätigkeitcn.  Bei 
Pflanzen  und  niederen  Thiercn  manifestiren  sich  diese  Thiitigkciten 
im  engeren  Kreise  und  in  verschwimmender  Form;  bei  höheren 
Thieren  und  im  Menschen  in  reicherer  Entfaltung  und  sehärferer 
Ausprägung.  Entstehung  durch  Zeugung,  Succcssion  von  Bildungs- 
stadien, Ernährung,  Stoffwechsel,  Saftbewegung ,  Ab-  und  Ausson- 
derungen finden  sich  in  Thier  und  Pflanze.  Die  Pflanze  empfangt 
ihren  Nahrungsstoff  aus  dem  Boden ,  in  welchem  sie  gedeiht.  Sie 
saugt  ihn  durch  ihre  Wurzeln  an  sich,  leitet  ihn  durch  ein  wunder- 
bar complicirtes  System  von  Zellen  und  Röhren  zu  allen  ihren 
Theilen,  und  scheidet  davon  dasjenige  nach  aussen  wieder  ab, 
welches  zu  ihrer  Ernährung  und  ihrem  Wachsthum  nicht  mehr 
dienen  kann.  Kohlensäure,  Wasser,  Ammoniak,  und  einige  Salze, 
genügen  vollkommen  zu  ihrer  Erhaltung.  Anders  vorhält  es  sich  im 
Thiere  und  Menschen.  Ihre  vollkommenere  Bauart,  ihre  intensivere 
Lebensenergie,  fordern  zusammengesetztere  Nahrungsstoffe.  Sie 
nehmen  diese  Stoffe,  welche  durch  den  Lebensact  einer  Pflanze  oder 
eines  anderen  Thieres  zu  ihrem  Genüsse  vorbereitet  wurden,  durch 
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eine  einzige  Oeffnung  auf.  Ein  eigener  Wächter  (Instinct  in  den 
niederen,  Geschmack  in  den  höheren  Thiercn)  sorgt  dafür,  dass  sie 
in  der  Wahl  ihrer  Nahrung  keine  Missgriffc  machen,  und  erlaubt 
dabei  ihrer  Willkür  einen  gewissen  Spielraum,  der  der  Pflanze  gänz- 
lich abgeht.  Durch  die  Verdauung  (Digest  io),  welche  in  ihrem 
Darmkanale  stattfindet,  wird  der  nahrhafte  Bestandteil  der  Nahrung 
vom  unnahrhaften  getrennt,  ersterer  durch  Gefassröhren  aufgesogen 
| '  Absorptio),  in  das  Blut  gebracht,  diesem  gleichartig  gemacht  (Assi- 
milatio) ,  und  durch  die  Schlagadern,  welche  mit  dem  Druck- 
werke des  Herzens  in  Verbindung  stehen,  zu  allen  Organen  hinge- 
führt, um  sie  zu  ernähren  (Nutritio) ;  letzterer  als  Caput  mortunm  der 
Verdauung,  aus  dem  Bereiche  des  lebendigen  Leibes  fortgeschafft 
(Excretio).  Das  zugeführte  Blut  strömt,  nachdem  es  seine  nährenden 
Bestandteile  den  Organen  abgegeben,  und  dafür  die  Abfälle  ihres 
Stoffverbrauches  aufgenommen  hat,  in  den  Kanälen  der  Blutadern 
wieder  zum  Herzen  zurück,  um  von  hier  aus  in  die  Lungen  getrie- 
ben zu  werden,  wo  es  aus  der  Atmosphäre  Sauerstoff  aufnimmt,  und 
dafür  weiter  Unbrauchbares  an  sie  abgiebt,  dadurch  neuerdings  nah- 
rungskräftig wird,  und  auf  anderen  Wegen,  als  es  zu  den  Lungen 
kam,  diese  verlässt,  um  zum  Herzen  zurückzukehren,  von  welchem 
es  sofort  in  die  Schlagadern  gepumpt,  und  durch  diese  zu  den  nah- 
rungsbedürftigen Organen  geführt  wird.  Der  in  der  Lunge  statt- 
habende Austausch  gewisser  Blutbostandthcilc  gegen  andere  neue, 
bildet  den  Begriff  des  Athmens  (Respiratio),  die  Blutbewegung  zum 
und  vom  Herzen  jenen  des  Kreislaufes  (Circulatio).  Das  Blut 
dient  nicht  blos  auf  die  angeführte  Weise  zur  Ernährung;  es  werden 
vielmehr  aus  ihm  noch  besondere  Flüssigkeiten  durch  die  Thätigkeit 
besonderer  Organe,  welche  man  Drüsen  nennt,  abgesondert  (Secvetio), 
und  diese  Flüssigkeiten  (Secreta)  zu  den  verschiedensten  Zwecken 
im  thierischen  Haushalte  verwendet.  So  werden  Speichel,  Galle, 
Harn,  und  alle  flüssigen  Auswurfstoffe,  durch  Secretion  aus  dem 
Blute  bereitet. 

Ernährung,  Kreislauf,  Athraung,  Ab-  und  Aussonderungen 
sorgen  für  die  Erhaltung  des  Individuums;  zur  Erhaltung  der  Gat- 
tung führt  die  Zeugung  (Generatio),  die  in  der  Pflanze  auf  einer 
Notwendigkeit,  im  Thiere  auf  einem  Instincte  beruht,  im  Menschen 
ein  durch  die  Dazwisehenkunft  des  Geistigen  veredelbarer  Trieb  ist. 
—  Auch  in  der  Pflanze  finden  sich  Analogien  dieser  aufgezählten 
thierischen  Verrichtungen,  welche  zusammengenommen  als  Ernäh- 
rungs-  oder  vegetatives  Leben  bezeichnet  werden.  —  Empfin- 
dung und  Bewegung  sind  nur  dem  Thiere  eigen,  haben  in  der 
Pflanzenwelt  nichts  Aehnliches  oder  Gleiches,  und  werden  somit  als 
animaleB  Leben  vom  vegetativen  unterschieden.  Diese  Unter- 
scheidung der  Lebensmanifestationen  im  Thiere  und  Menschen  als 
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vegetatives  und  an i male»  Lehen,  ist  jedoch  in  den  Erscheinungen 
des  Lehens  keineswegs  so  seharf  gezeichnet,  wie  sie  der  Verstand 
nimmt,  da  die  Ernahrungsfunctionen  ohne  Bewegung  und  Empfindung 
ehen  so  wenig  vor  sieh  gehen  können,  als  letztere  ohne  ersten*. 


§.  4.  Begriff  der  Anatomie. 

Anatomie  im  weitesten  Sinne  des  Wortes  ist  die  Wissen- 
schaft der  Organisation.  Sie  zerlegt  die  Organismen  in  ihre 
nächsten  construirendon  Bestandteile ,  eruirt  das  Verhältnis»  der- 
selhen  zu  einander,  untersucht  ihre  äusseren,  sinnlich  wahrnehm- 
baren Eigenschaften  und  ihre  innere  Structur,  und  lernt  aus  dem 
Todton,  was  das  Lehendige  war.  Sie  zerstört  mit  den  Händen  einen 
vollendeten  Bau,  um  ihn  im  Geiste  wieder  aufzurühren,  und  den 
Menschen  gleichsam  nachzuerschaften.  Eine  herrlichere  Aufgab« 
kann  sich  der  menschliche  Geist  nicht  stellen.  —  Die  Anatomie  gilt 
mit  Recht  für  eine  der  anziehendsten ,  und  zugleich  gründlichsten 
und  vollkommensten  Naturwissenschaften ,  und  ist  dieses  in  kurzer 
Zeit  geworden,  da  ihre  Aera  erst  ein  Paar  .Jahrhunderte  umfasst. 
Wenn  man  mit  dem  Römischen  Redner  die  Wissenschaft  überhaupt 
als  eine  cognitio  certa  ej-  pviitci/rii*  eertis  dorinirt,  so  steht  die  Ana- 
tomie unter  allen  Naturwissenschaften  am  ersten  Platz. 

Wie  jede  Wissensehaft  unter  einer  verschiedenen  Behandlungs- 
weise,  und  den  hiebei  verfolgten  Tendenzen ,  einen  verschiedenen 
Charakter  annimmt,  so  auch  die  Anatomie.  Ihre  nächste  und  allge- 
meinste Aufgabe  besteht  darin,  die  Zusammensetzung  eines  Orga- 
nismus aus  verschiedenen  Theilen  mit  verschiedenen  Thätigkeiten 
kennen  zu  lernen.  Da  der  menschliche  Geist  sich  nicht  mit  dem 
gedankenlosen  Anschauen  der  Dinge  zufrieden  giebt,  sondern  Plan 
und  Bestimmung  aiiszumittcln  sucht,  so  kann  die  innige  Verbindung 
der  Anatomie  mit  der  Functionenlehre  (Physiologie  im  engeren 
Sinne)  nicht  verkannt  werden.  Die  Anatomie  ist  somit  Grundlage 
der  Physiologie,  und  dadurch  zugleich  Fundamentalwissenschaft  der 
gesammten  Heilkunde. 

Die  organische  Welt  umfasst  zwei  Naturreiche,  —  Pflanzen  und 
Thiere.  Die  Anatomie  wird  somit  Pflanzen-  und  Thieranatomie 
sein,  Phyto-  et  Znotomin.  Nur  einen  kleinen  Theil  der  letzteren 
bildet  die  Anatomie  des  Menschen,  welche,  wenn  man  lange 
Namen  liebt,  A  nthropotomie  genannt  werden  mag.  Dem  Wort- 
laute nach  drückt  Anatomie  (von  ivaTqjLVE'v,  aufschneiden)  nur  eines 
jener  Mittel  aus,  deren  sich  diese  Wissenschaft  zur  Lösung  ihrer 
Aufgabe  bedient,        die  Zergliederung.  Zergliederungskunde 
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ist  somit  ein  beschränkterer  Begriff,  als  jener  der  Anatomie,  obwohl 
beide  häutig  im  selben  Sinne  gebraucht  werden. 

Die  Zergliederung  macht  uns  nur  mit  den  leicht  zugänglichen 
äusserlichen  Verhältnissen  der  Organe  bekannt.  Um  ihren  inneren 
Bau  aufzuklären,  genügt  sie  allein  nicht.  Der  Wissenschaft  müssen 
noch  eine  Menge  technischer  Mittel  zu  Gebote  stehen,  durch  welche 
auch  das  Verborgene,  das  dem  freien  Auge  nicht  mehr  Wahrnehm- 
bare, in  das  Bereich  der  Untersuchung  gezogen  werden  kann,  und 
die  Anatomie  wird  somit,  nebst  den  rohen  Handgriffen  der  Zerglie- 
derung, noch  über  eine  reiche  und  subtile  Technik  zu  verfügen 
haben,  die  bei  jeder  Detailuntersuchung  unentbehrlich  wird.  Die 
Anatomie  ist  somit  theils  Wissenschaft,  theils  Kunst,  und  wird  er- 
steres  nur  durch  letzteres.  Wenn  man  sich  blos  damit  begnügt,  die 
Resultate  der  anatomischen  Forschungen  kennen  zu  lernen,  ohne 
sich  darum  zu  kümmern,  wie  sie  gewonnen  wurden,  mag  man  immer- 
hin eine  theoretische  und  praktische  Anatomie  unterscheiden. 

§.     Eintheilung  der  menschlichen  Anatomie. 

Hat  sich  die  Anatomie  die  Aufgabe  gestellt,  die  Organe  des 
menschliehen  Leibes  im  gesunden  Zustande  allseitig  kennen  zu  ler- 
nen, so  führt  sie  den  Namen  der  normalen  oder  physiologischen 
Anatomie.  Mit  ihr  beginnt  auf  den  Universitäten  das  Studium  der 
Medicin  und  Chirurgie.  —  Die  Veränderungen,  welche  durch  Krank- 
heit bedingt  werden,  sind  Object  der  pathologischen  Anatomie. 
Die  pathologische  Anatomie  verhält  sieh  zur  Krankheitslehre,  wie 
die  normale  zur  Physiologie.  Ihre  Beziehungen  sind  nothwendige 
und  bedingende;  —  eine  kann  ohne  die  andere  nicht  existiren. 

Die  physiologische  Anatomie  befasst  sieh  a)  theils  mit  der 
Kenntnässnahme  der  äusserlich  wahrnehmbaren  Eigenschaften ,  Ge- 
stalt, Lage,  Verbindung  der  Organe,  und  behandelt  sie  in  der  Ord- 
nung, wie  sie  zu  gleichartigen  Gruppen  (Systemen),  oder  zu  un- 
gleichartigen Apparaten,  welche  aber  auf  die  Hervorbringung  eines 
gemeinschaftlichen  Endzweckes  berechnet  sind,  zusammengehören. 
Sie  hebst  in  dieser  Richtung  beschreibende,  specielle  oder 
systematische  Anatomie,  und  zerfällt  in  so  viele  Lehren,  als  es 
Systeme  und  Apparate  giebt :  Knochen-,  Bänder-,  Muskel-,  Gefäss-, 
Nervenlehre  für  die  Systeme;  Eingeweide-  und  Sinnenlehre  für  die 
Apparate.  Oder  h)  sie  geht  generalisirend  zu  Werke,  abstrahirt  aus 
der  beschreibenden  Anatomie  allgemeine  Normen,  ordnet  ihre  ver- 
einzelten Darstellungen  zu  einem  Systeme,  dessen  Eintheilungsgrund 
der  innere  Bau  der  Organe  (das  Gewebe,  Textura)  ist,  und  wird  als 
allgemeine  Anatomie  oder  (Je weblehre  (Histologie,  von 
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auch  brfev,  Gewebe)  von  der  speciellen  unterschieden.  Da  die  Ge- 
websartcn  nur  mit  Hilfe  des  Mikroskops  untersucht  werden  können, 
heisst  die  Gewebslehre  auch  mikroskopische  Anatomie.  Sie  wird 
in  der  Gegenwart  bei  Weitem  schwunghafter  betrieben,  als  die  be- 
schreibende Anatomie.  Die  Aussicht  auf  Entdeckungen,  welcho 
in  einer  so  jungen  Wissensehaft,  wie  es  die  mikroskopische  Anato- 
mie ist,  weit  lockender  erscheint,  als  in  dem  vielfach  und  gründlich 
durchforschten  Gebiete  der  Messeranatomie,  und  der  Umstand,  dass 
man  in  der  mikroskopischen  Anatomie  mit  viel  weniger  Geschick- 
lichkeit ausreicht,  als  in  der  präparirenden,  wirbt  ihr  ein  Heer  von 
Verehrern  mit  mehr  weniger  Beruf,  Befähigung,  und  Ehrlichkeit. 
Man  hat  es  zugleich  viel  bequemer  mit  ihr,  als  mit  der  zergliedern- 
den Anatomie,  indem  die  Mikroskopie  überall  ihre  kleine  Werkstatt 
aufschlagen  kann,  und  unser  Geruchsinn  durch  sie  auf  keine  so  harte 
Probe  gestellt  wird,  wie  an  halbfaulen  Leichen.  Ein  alter,  etwas 
derber  Anatom  sagt:  Zur  Anatomie  gehört  die  Hand  eines  Künst- 
lers, die  Geduld  eines  Engels,  und  der  Magen  eines  Schw — .  Diese 
heterogenen  Anforderungen  werden  nun  an  die  mikroskopirende 
Anatomie  mit  Manschetten  und  Glacehandschuhen  nicht  gestellt. 
Sie  führt  uns,  wenngleich  auf  mancherlei  Umwegen,  und  nicht  ohne 
harte  Enttäuschungen,  zur  Erkenntniss  des  kleinsten  Geformten  im 
thierischen  Organismus.  Wie  das  Teleskop  dein  Astronomen  zeigt, 
was  hinter  dem  mit  freiem  Auge  sichtbaren  Sternenmecre  liegt,  so 
zeigt  das  Mikroskop  dem  Anatomen  die  Unendlichkeit  in  absteigender 
Linie,  bis  in  das  Gebiet  des  Structurlosen.  Die  Gewebslehre  ist 
das  Schoosskind  der  neuesten  Zeit,  und  so  mancher  hochverdiente 
Mann,  der  bei  Einführung  dieses  Kindes  in  die  wissenschaftliche  Welt 
zu  Pathen  gestanden,  wirkt  auch  jetzt  noch  für  seine  Erziehung  und 
Ausbildung. 

Was  in  den  kleinsten  Bestandteilen  des  menschlichen  Leibes 
während  des  Lebens  vorgeht,  bildet  keinen  Gegenstand  der  An- 
schauung. Die  meisten  Verrichtungen  derselben  sind  uns ,  trotz  der 
Fortschritte  der  Mikroskopie,  unbekannt  geblieben,  wenn  sie  uns 
nicht  auf  anderen  Wegen  erschlossen  wurden.  Nicht  durch  das  Mi- 
kroskop haben  wir  erfahren,  dass  dio  Muskelfaser  sich  zusammen- 
zieht, und  die  Bindegewebsfaser  nicht,  dass  gewisse  Nervenfibrillen 
Bewegungsimpulse  fortleitcn ,  andere  dagegen  nur  Empfindungen. 
Wie  bei  allem  Forschen  in  den  Geheimnissen  des  Organischen,  ist 
ein  fortwährendes  Annähern  an  ein  letztes  Ziel  in  den  mikroskopi- 
schen Arbeiten  gegeben,  aber  dieses  letzte  Ziel  steht  in  unendlicher 
Ferne.  Man  kann  es  selbst  geradezu  behaupten,  dass  die  Mikro- 
skopie der  neuesten  Zeit  mehr  Fragen  als  Antworten  brachte,  mehr 
Räthsel  aufgab  als  löste ;  denn  mit  dem  Wissen  wächst  der  Zweifel. 
Die  Geschichte  der  Mikroskopie  liefert  uns  eine  ununterbrochene 
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Widerlegung  von  Irrthümern,  sehr  oft  durch  Aufstellung;  von  neuen. 
Da  dieses  mehr  weniger  auch  von  anderen  Wissenschaften  gilt, 
welche  in  einem  fortdauernden  organischen  Umbau  begriffen  sind, 
wird  man  in  dem  Gesagten  für  die  Mikroskopie  nichts  Detractori- 
sches  finden.  Ihre  enorme  Fruchtbarkeit  hat  uns  mit  einer  massen- 
haften Literatur  beschenkt,  welche  sich  kaum  mehr  bewältigen  lässt, 
—  eine  Alexandrinische  Bibliothek,  in  wenig  Jahren  zum  grossen 
Theil  eines  gleichen  Looses  werth. 

Genau  genommen,  tragen  nicht  alle  Untersuchungen  der  allge- 
meinen Anatomie  den  histologischen  oder  mikroskopischen  Charakter 
an  sieh.  Die  Einteilungen  der  Einzelheiten  eines  organischen  Sy- 
stems, z.  B.  der  Muskeln,  der  Knochen,  die  Aufstellung  allgemeiner 
Normen  für  Verlauf  und  Verbreitungsweisen  anderer,  die  Abstraction 
der  Gesetze,  denen  die  anatomischen  Verhältnisse  der  Organe  sich 
unterordnen,  sind  Argumente  der  allgemeinen  Anatomie  ,  nicht  der 
Histologie,  und  wurden  schon  zu  jenen  Zeiten  richtig  aufgefasst  und 
beurtheilt,  wo  man  weder  an  Gewebe,  noch  an  den  anatomischen 
Gebrauch  des  Mikroskopes  dachte. 

In  den  hiesigen  Lectionskatalogeu  tigurirt  auch  eine  höhere 
Anatomie.  Es  muss  demnach  auch  eine  niedere  geben.  Gesagt 
wird  aber  nicht,  wo  die  eine  aufhört  und  die  andere  anfängt. 

Es  ergiebt  sieh  von  selbst,  «las»  die  allgemeine  Anatomie,  als  etwas  Ab- 
stractes,  eine  Tochter  der  speciellen  ist,  und  dass  sie  in  anatomischen  Vorlesungen 
nicht  als  Einleitung  in  die  anatomische  Wissenschaft  vorangeschickt  werden  kann, 
da  ihre  aus  der  speziellen  Anatomie  entnommenen,  und  durch  sie  belegten  und 
begründeten  Angaben,  die  Kenntnis»  der  Detail-Anatomie  voraussetzen.  Sie  kann 
jedoch  immer  den  ersten  IMatz  in  einem  anatomischen  üaudbuche  einnehmen, 
obwohl  «1er  Vortrag,  soll  er  «lern  Anfänger  nützlich  sein,  nicht  mit  ihr  zu  beginnen 
hat.  Die  Grenze  zwischen  allgemeiner  und  speeieller  Anatomie  lässt  sich  über- 
haupt schwer  bestimmen.  Beide  spielen  so  häutig  in  einander  hinüber,  bedingen 
sich  wechselseitig  so  nothwendig,  und  müssen  im  Vortrage  so  oft  mit  einander 
verwebt  werden,  dass  eine  strenge  Sonderling  derselben  kaum  möglich  wird. 

Die  Anatomie  der  Mensehenraceu,  der  Altersstufen,  der  Varie- 
täten der  Organe  bilden  keine  selbständigen  Doctrinen,  sondern  werden  viel- 
mehr der  beschreibenden  Anatomie  an  passender  Stelle  eingewebt. 


§.  (5.  Topographische  Anatomie. 

Behandelt  die  Anatomie  die  Bestandteile  des  menschlichen 
Körpers  nicht  nach  den  einzelnen  Systemen,  welchen  sie  angehören, 
sondern  untersucht  sie  ihr  Nebeneinandersein  in  einem  gegebenen 
Räume,  von  den  oberflächlichen  zu  den  tiefliegenden  übergehend, 
so  wird  sie  topographische  Anatomie  genannt.  Sie  ist  jeden- 
falls der  praktisch-nützlichste  Theil  der  Anatomie,  da  es  der  Ar/t 
nie  mit  isolirten  Systemen  des  menschlichen  Körpers,  sondern  mit 
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der  Verbindung  derselben  zum  lebendigen  Ganzen  zu  thun  hat.  Das 
örtliche  Verhältnis»  der  Organe  in  einem  gegebenen  Räume  ist  bei 
Krankheiten  von  hohem  Interesse,  und  die  Störungen  desselben 
werden  eine  Gruppe  von  loealen  Krankheitserscheinungen  hervor- 
rufen, welche  nur,  wenn  jenes  Verhältnis»  bekannt  ist,  richtig  beur- 
theilt  werden  können.  Die  topographische  Anatomie  abstrahirt  in 
der  Regel  von  den  functionellen  Bestimmungen,  selbst  von  dem  Baue 
der  einzelnen  ( )rgane,  und  stellt  sieh  überhaupt  keine  andere  Auf- 
gabe als  jene  ,  die  Verwendung  des  anatomischen  Raumes  und  die 
Verpaekung  seines  differenten  Inhaltes  kennen  zu  lernen. 

Nimmt  aber  die  topographische  Anatomie  zugleich  auf  das  Bo- 
dürfniss  des  Arztes  Rücksicht,  erörtert  sie  den  EinHuss  der  räum- 
lichen Verhältnisse  auf  Krankheit*- Erscheinungen ,  untersucht  sie, 
wie  sich  die  palpable  Krankheit  eines  Orgaus  in  den  nebenliegenden 
retiectirt,  in  sie  übergreift,  ihre  mechanischen  Beziehungen  stört, 
und  ihre  Verrichtungen  beeinträchtigt,  leitet  sie  hieraus  die  Hegeln 
al),  nach  welchen  «lern  beulen  Hebel  local  begegnet  werden  soll, 
beurtheilt  sie,  vom  anatomischen  Standpunkte  aus,  den  Werth  der 
blutigen  Eingriffe  (Operationen),  und  stellt  Normen  für  sie  auf:  so 
wird  sie  insbesondere  chirurgische  Anatomie  genannt;  ein  Name, 
der  füglich  in  den  der  angewandten  Anatomie  umzuwandeln 
wäre,  da  die  Ergiebigkeit  dieses  Faches  für  die  Medicin  keine  ge- 
ringere als  für  die  Wundarzneikunde  ist,  und  es  überhaupt  nur  Eine 
Heilkunde  giebt.  Die  angewandte  Anatomie  enthält  sich  aller  be- 
schreibenden Details,  aus  denen  keine  unmittelbaren  praktischen 
Folgerungen  gezogen  werden  können;  —  sie  ist  die  Blumenlese  der 
zahlreichen  Nutzanwendungen  unserer  Wissenschaft,  —  somit  die 
eigentliche  Anatomie  des  prakticirenden  Arztes. 

Die  Oberfläche  des  Organismus  geht  aus  der  Gruppirung  seiner 
inneren  Organe  hervor.  Deshalb  braucht  nicht  erst  bewiesen  zu 
werden,  dass  die  Kenntniss  der  äusseren  Form  des  menschlichen 
Leibes  (Morphologie,  unpassend  Anatomin  (uirrna)  einen  sehr  wich- 
tigen Theil  der  topographischen  Anatomie  bildet  ,  und  wenn  man 
bedenkt,  wie  mit  gewissen  inneren  krankhaften  Zuständen,  entspre- 
chende Veränderungen  der  Oberfläche  Hand  in  Hand  gehen,  so  wird 
die  praktische  Wichtigkeit  dieser  Lehre  für  Jenen,  welcher  Arzt 
werden  will,  keiner  besonderen  Empfehlung  bedürfen.  Die  Bein- 
brüche und  Verrenkungen,  die  Wunden  und  das  Heer  von  Ge- 
schwülsten, also  gerade  die  häufigsten  chirurgischen  Krankheiten,  bestä- 
tigen täglich  ihre  nutzvolle  Anwendung.  Die  ästhetische  Seite  dieses 
Zweiges  unserer  Wissenschaft  begründet  nebenbei  seine  Geltung  in 
der  bildenden  Kunst,  und  die  plastische  Anatomie,  welche  die 
äusseren  Umrisse  des  menschlichen  Leibes  auf  innere  Bedingungen 
reducirt,  giebt  erst  den  Werken  der  Kunst  die  Wahrheit  des  Lebens. 
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§.  7.  Vergleichende  Anatomie  und  Entwicklungsgeschichte. 

Die  Würde  einer  philosophischen  Wissensehaft  wird  von  der 
vergleichenden  Anatomie  angesprochen.  Sie  hält  die  Heerschau 
über  die  bunten  Schaaren  lebensfähiger  Wesen,  von  der  Monade, 
deren  Welt  ein  Wassertropfen  ist,  bis  zum  Ebenbilde  Gottes.  Wie 
das  Leben  in  seinen  tausendfältigen  Daseinsformen  sich  selbst  und 
sein  Substrat  veredelt;  wie  es  von  den  ersten  und  einfachsten  Ke- 
gungen sich  durch  eine  endlose  Reihe  von  Organismen  fort  und  fort 
weiterbildet ;  wie  Plan  und  Gesetzmässigkeit  in  Bau  und  Verrichtun- 
gen jedem  Individuum  den  Stempel  relativer  Vollkommenheit,  d.  h. 
höchster  Zweckmässigkeit  für  seine  Existenz,  aufdrückt ,  dieses  zu 
kennen,  ist  das  preiswürdige  Objeet  der  vergleichenden  Anatomie. 
Sie  hilft  nicht  zunäehst  einem  praktischen  Bedürfnisse  ab,  wie  die 
angewandte  Anatomie;  —  ihr  Adel  beruht  nicht  auf  den  materiellen 
Rücksichten  des  Nutzens,  sondern  auf  Veredlung  des  Geistes  durch 
Wahrheit. 

Vergleichende  Anatomie  und  Zootomie  sind  nicht  identische 
Wissenschaften.  Während  die  Zootomie  nur  das  Einzelne  mono- 
graphisch behandelt,  und  die  Summe  anatomischer  Kenntnisse  ver- 
grössert,  giebt  diesen  die  vergleichende  Anatomie  eist  Bedeutung 
und  Zusammenhang,  und  begeistigt  das  todte  Material  durch  die 
Ideen,  welche  sie  aus  ihnen  schöpfte.  Diese  Ideen  sind  in  unserer 
Zeit  so  kühn  und  grossartig  hervorgetreten,  dass  sie  selbst  die  Macht 
geltend  machen,  die  Kluft  zu  ebnen,  welche  den  Mensehen  von  der 
Thierwelt  trennt,  und  seinen  Ursprung,  seine  höhere  Organisation 
und  geistige  Begabung,  nur  als  gesetzmässige  und  unabweislielie 
Folge  von  Entwicklungen  angesehen  wissen  wollen ,  welche  in  die 
entlegenste  Ferne  der  Geschichte  der  Erde  und  ihres  organischen 
Lebens  zurückreichen.  Diese  t&ntwicklungsfolge  soll  es  verstehen 
lehren,  dass  der  Mensch  nicht  geschaffen  wurde,  sondern  durch  zwin- 
gende Macht  von  Naturgesetzen  entstand,  d.  h.  sich  aus  niedri- 
geren Wesen,  als  er  selbst  ist,  entwickelte.  Geologie,  Palaeonto- 
logie  und  organische  Entwicklungskunde,  haben  die  Naturwissenschaft 
in  diesen  Bestrebungen  unterstützt.  Schon  im  Anfange  dieses  Jahr- 
hunderte* sagte  Oken:  „Der  Mensch  ist  das  grimmigste  Raubthier, 
der  unterwürfigste  Wiederkäuer,  die  artigste  Meerkatze  (damit  ist 
das  schöne  Geschlecht  gemeint)  und  der  scheusslichste  Pavian,  das 
stolzeste  Rosb,  und  das  geduldigste  Faulthier,  der  treueste  Hund 
und  die  falscheste  Katze,  der  grossmütliigste  Elephant  und  die 
hungrigste  Hyäne,  das  frommste  Keh  und  die  ausgelassenste  Ratte. 
Theilweise  ist  »ler  Mensch  allen  Thieren  gleich;  ganz  aber  nur  sich, 
der  Natur,  und  Gott!"   —  Das  verdaue,  wer  kann.  —  Wird  es 
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nun  dieser  Schule  gelingen,  Ideen  solcher  Art,  in  wissenschaftlich 
bewiesene,  also  verständliche  geschlossene  Sätze  zu  fassen  ?  Werden 
diese  Sätze  auch  die  Wunden  heilen,  welche  sie  in  dein  Gefühle 
der  Menschenwürde,  in  dem  Bewusstsein  einer  höheren  als  thieri- 
schen Bestimmung  unfehlbar  aufreissen  müssen?  Wird  die  Wissen- 
schaft auf  ihrem  Wege  stille  stehen,  oder  sich  zur  Umkehr  bereden 
lassen?  Nur  auf  diese  letzte  Frage  lässt  sich  bestimmte  Antwort 
geben.  Sie  lautet:  Nein,  —  denn  der  Kampf  des  Wissens  mit  dem 
Glauben  wird  dauern,  so  lange  es  Menschen  giebt. 

Die  Entwicklungsgeschichte  oder  Evolutionslehre  be- 
schäftigt sich  nicht  mit  dem,  was  die  Organe  des  thierischen  Leibes 
sind,  sondern  wie  sie  es  wurden.  Sie  studirt  die  Gesetze,  nach 
welchen  aus  dem  einfachen  Keim  die  Vielheit  der  Organe  sich  bil- 
dete, welche  Metamorphosen  sie  durchliefen,  bevor  sie  den  Culmi- 
nationspunkt  ihrer  Entwicklung  erreichten.  Sie  gehört  ganz  der 
Neuzeit  an,  und  wohl  hat  keine  Wissenschaft  in  so  kurzer  Zeit  so 
Vieles  und  Ueberrasehendes  geleistet,  wie  sie.  Die  durch  Störung 
der  Entwicklungsgesetze  bedingten  Abweichungen  in  Form  und  Bau 
—  Hemmungsbildungeu ,  Monstrositäten  —  finden  durch  sie  ihre 
wissenschaftliche  Erledigung. 

Du  die  Entwicklungsgeschichte  das  Werden  der  Organe,  nicht  einen  fertigen 
und  bleibenden  Zustand  derselben  untersucht,  es  somit  nieht  mit  Beschreibungen 
vollendeter  Formen,  sondern  mit  übergangen  vorn  Einfachen  zum  Zusammen- 
gesetzten zu  thun  hat,  so  wird  sie  gewöhnlich  in  die  physiologischen,  nieht  in  die 
anatomischen  Vorträge  aufgenommen.  In  der  dcscriptiven  Anatomie  kommt  der 
Lehrer  oft  in  die  Lage,  auf  die  Ergebnisse  der  Entwicklungsgeschichte  Rücksicht 
zu  nehmen,  und  gut  ist  es,  wenn  er  es  so  oft  als  möglich  thut,  denn  der  anato- 
mische Sachverhalt  im  vollkommen  entwickelten  Organismus  wird  besser  verstan- 
den, wenn  mau  weis«,  auf  welche  Weise  er  zu  Stande  kam. 

§.  8.  Verhältniss  der  Anatomie  zur  Physiologie. 

Kaller' s  Worte:  „ncque  multa  in  phyaiologicis  ttrimus,  nixi  quae 
per  anntomen  di<lirimusu,  bezeichnen  richtig  das  Verhältniss  der  älte- 
ren Anatomie  zur  älteren  Physiologie.  Aus  ihnen  spricht  nur  etwas 
zu  viel  Hochachtung  des  grossen  Anatomen  für  sein  Fach.  Die 
neuere  Physiologie  ist  bemüht,  sich  als  „organische  Physik"  mit 
der  Glorie  einer  exaeten  Wissenschaft  zu  umgeben.  Alles  Irren 
ist  ihr  auch  sofort  unmöglich  geworden.  Wo  Physik  und  Mechanik 
in  das  Triebrad  lebendiger  Bewegungen  eingreifen,  lässt  sich  Exaet- 
heit  der  „Methode"  allerdings  anstreben,  und  Niemand  wird  es 
bezweifeln,  dass  die  Arbeiten  über  Athmung,  Verdauung,  Harn- 
bereitung,  und  Nervenphysik,  ihren  Werth  behaupten,  wenn  auch  die 
Struetur  der  betreffenden  Organe  eine  ganz  andere  wäre,  als  sie 
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wirklich  ist.  Der  Charakter  jener  Arbeiten  ist  eben  ein  rein  che- 
mischer oder  physikalischer.  Wie  es  sich  aber  mit  der  Exactheit 
der  «Resultate"  verhält,  zeigen  die  Wörtchen:  „es  seheint"  und 
„es  dürfte-,  und  die  noch  exaeter  klingende  Verbindung  beider 
,es  dürfte  scheinen",  welche  die  Seiten  gewisser  physiologischer 
Schriften  in  unliebsamer  Anzahl  schmücken. 

Es  kann  der  Anatomie  nicht  zugemuthet  werden ,  sich  allein 
mit  der  Aeusserlichkoit  der  Organe  abzugeben.  Ihre  Tendenz  ist 
der  Enträthselung  der  Functionen  zugewendet,  ihr  Princip  ist  Phy- 
siologie. Ein  geistloses  Handwerk,  —  und  ein  solches  wäre  die 
Anatomie  ohne  Verband  mit  Physiologie,  —  hat  keinen  Anspruch 
auf  den  Namen  einer  Wissenschaft.  Kann  man  die  Einrichtung 
einer  Maschine  studiren ,  ohne  Vorstellung  ihres  Zweckes,  oder,  so 
lange  man  bei  Vernunft  ist,  den  Klang  der  Worte  hören,  ohne  den 
Sinn  der  Kode  aufzufassen?  Ist  es  möglich,  harmonisch  geordnete 
Theile  eines  Ganzen  zu  sehen ,  sie  blos  anzustarren ,  ohne  zu  den- 
ken? Die  Physiologie  setzt  die  Anatomie  nicht  voraus,  sie  existirt 
vielmehr  in  und  mit  ihr.  Der  Anatom  kann  keine  Untersuchung 
vornehmen,  ohne  von  der  physiologischen  Frage  auszugehen,  oder 
am  Ende  auf  sie  zu  stossen.  Die  Bahnen  beider  Wissensehaften 
begegnen  und  kreuzen  sich  an  so  vielen  Punkten,  dass  nur  wenig 
divergirendo  Zwischenstellen  eintreten.  Die  Physiologie  eine  ange- 
wandte Anatomie  zu  nennen,  ist  unlogisch,  da  eine  reine  Anatomie 
nicht  existirt.  Beruht  die  Eintheilung  der  anatomischen  Systeme  und 
Apparate  nicht  auf  physiologischer  Basis?  werden  die  Arten  der 
Gelenke  nicht  nach  ihrer  möglichen  Bewegung  unterschieden?  führt 
nicht  eine  ganze  Schaar  von  Muskeln  physiologische  Namen?  — 
Wer  kann  den  Mechanismus  der  Herzklappen ,  die  sinnreiche  Con- 
struetion  des  Auges  und  seiner  dioptrischen  Theile,  die  anatomischen 
Verhältnisse  der  Bewegungsorgane  und  so  vieles  Andere  beschauen, 
ohne  einem  physiologischen  Gedanken  Kaum  zu  geben  ?  Ist  nicht 
die  Hälfte  eines  anatomischen  Lehrbuches  in  physiologischen  Worten 
abgefasst,  und  hat  irgend  Jemand  deshalb  über  Unverständlichkeit 
Klage  geführt? 

Allerdings  unterrichtet  uns  das  anatomische  Factum  nicht  über 
jede  physiologische  Frage.  Das  leider  so  oft  missbrauchte  Experi- 
ment am  lebenden  Thiere,  die  chemischen  und  physikalischen  Vor- 
suche, Vergleich,  Induction,  Analogie,  tragen  nicht  weniger  dazu 
bei,  das  physiologische  Lehrgebäude  aufzuführen,  und  seine  dunklen 
Kammern  dem  Tageslicht  der  Wissenschaft  zu  öffnen.  Die  (J  rund- 
festen dieses  Gebäudes  sind  und  bleiben  jedoch  die  anatomischen 
Thatsachen.  Es  war  deshalb  mit  der  Trennung  der  Physiologie  und 
Anatomie  von  jeher  eine  missliche  Sache.  Sie  existirt  de  facto  in 
den  Vorlesungsanzeigen,  aber  nicht  de  jure,  und  wurde  überhaupt 
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nur  durch  die  Notwendigkeit  veranlasst,  die  täglich  sich  vermeh- 
rende Menge  physiologischer  Ansichten  und  Meinungen  zum  Gegen- 
stande eigener  Schriften  und  Vorträge  zu  machen.  Man  nehme  aber 
der  Physiologie  die  Anatomie  und  die  organische  Chemie,  und  sehe, 
was  dann  übrig  bleibt. 

Für  die  Bildung  praktischer  Aerzte,  und  diese  ist  doeh  der 
Hauptzweck  medicinischer  Studien,  könnte  es  nur  erspriesslich  sein, 
wenn  die  Physiologie  der  Schule  sieh  mehr  mit  dem  Menschen  ,  als 
mit  Fröschen  und  Hunden  beschäftigte,  und  statt  der  Stubenweis- 
heit, für  welche  nur  ein  Fachmann  schwärmen  kann,  mehr  das  Be- 
dürfniss  des  Arztes  in  s  Äugt;  fasste.  So  lange  dieses  nicht  geschieht, 
wird  die  Physiologie  von  den  Studirenden  nur  als  eine  Rigorosum- 
plage  gefürehtet,  nicht  als  eine  treue  und  nützliche  Gefährtin  auf 
den  Wegen  der  praktischen  Mediein  geliebt  und  gesucht.  Mögen 
deshalb  die  Lehrer  der  Physiologie  recht  oft  an  Baeo  denken :  vnna 
omnis  eruditionis  ostentatio,  wsi  utijem  nperam  secum  ducat,  und  die 
Freunde  der  empörendsten  und  nutzlosen  Thierquälerei  (nur  von 
dieser  rede  ich)  es  beherzigen,  dass  die  Worte  der  Schrift:  „Der 
Gerechte  erbarmet  sieh  auch  des  Thieres"  nicht  blas  für  die  AViener 
Fuhrknechte  geschrieben  wurden. 

§.  9.  Verhältniss  der  Anatomie  zur  Mediein. 

Wir  wollen  die  Klage  der  Studirenden  nicht  ungerechtfertigt 
nennen,  dass  die  Mediein  eine  Unzahl  von  sogenannten  Hilfswissen- 
schaften mit  sich  schleppt.  Alle  werden  von  den  betreffenden  Pro- 
fessoren derselben,  für  den  ärztlichen  Unterricht  als  sehr  wichtig, 
selbst  als  unentbehrlich  ausgegeben,  ja  wenn  es  einer  medicinischen 
Facultät  einfiele,  höhere  Mathematik  und  Astronomie  in  ihre  Vor- 
lesungen aufzunehmen,  würde  der  Lehrer  dieser  Wissenschaften  ge- 
wiss in  der  ersten  Stunde  es  allen  seinen  Zuhörern  an's  Herz  legen, 
dass  man  ohne  Jntegral-  und  Differenzialrechnung,  und  ohne  Ein- 
sicht in  den  motus  coeli,  siderumque  mentus,  kein  guter  Arzt  werden 
könne. 

Im  Erkennen  und  Heilen  der  Krankheiten  liegt  die  Aufgabe 
der  Mediein.  Ersteres  allein  ist  Wissenschaft:  letzteres  war  bisher 
Empirie,  und  wird  es  noch  lange  bleiben.  Um  Krankheiten  zu  er- 
kennen, macht  der  Arzt  seine  lange  Schule  durch;  heilen  dagegen 
kann  Jeder,  der  weiss,  was  hilft.  Und  dieses  Wissen  hat  einen  so 
bescheidenen  Umfang,  dass  es  Max.  Stell,  einer  der  gefeiertsten 
Aerzte  seiner  Zeit,  auf  seinen  Fingernagel  schreiben  wollte.  Bevor 
man  aber  daran  denken  darf,  zu  heilen,  hat  der  Arzt  zuerst  darauf 
zu  sehen:  nicht  zu  schaden  (-ponsv  ?i  jat;  ßXiirrs-.v.  Hipp.).  Auch 
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hiezu  gehört  eine  Art  von  Wissenschaft,  und  Mancher  kommt  sein 
Lebelang  nicht  weiter.  —  Im  Erkennen  der  Krankheiten,  nicht  im 
Heilen,  liegt  die  Würde  der  Mcdicin,  und  an  dieser  hat  die  Anatomie, 
nach  dem  einstimmigen  Urtheile  aller  wissenschaftlichen  Aerzte,  den 
ersten  Antheil.  Cognitio  corporis  hnmani,  prineipium  sermonis  in  arte. 

Es  hiesse  den  Standpunkt  der  Anatomie  sehr  verkennen,  wenn 
man  in  ihr  blos  ein  Vorbereitungsstudium  der  Heilkunde  erblicken, 
und  ihre  vielfältigen  Anwendungen  in  prtu  i,  als  die  einzige  Empfeh- 
lung derselben  dem  Studirenden  hinstellen  wollte.  Der  Nutzen  ist 
leider  das  Idol  der  Zeit,  dem  alle  Kräfte  huldigen,  alle  Talente 
fröhnen,  und  ein  gutes  Kochbuch  wird  von  Millionen  Familien  für 
nützlicher  gehalten,  als  die  Mecnnique  Celeste  von  Laplace.  Im 
Grunde  haben  sie  für  ihren  Gesichtskreis  nicht  Unrecht.  Am  aller- 
wenigsten darf  man  es  dem  Schüler  verargen ,  wenn  er  bei  einem 
Fache,  dessen  Betrieb  so  viel  Zeit  und  Mülie  in  Anspruch  nimmt, 
wie  die  Anatomie,  vorerst  fragt,  wozu  er  es  brauchen  kann,  und 
erwartet,  dass  man  es  ihm  sagt.  Die  eudaverum  norden  und  die 
mephitis  der  Secirsäle  entschuldigen  diese  Neugierde.  Allein  die 
Anatomie  als  Wissenschaft,  ist  keine  Magd  der  Heilkunde.  Jede 
Naturforschung  hat  einen  absoluten,  nicht  in  ihren  Nebeubeziehungen 
gegründeten  Werth.  So  auch  die  Anatomie.  Das  Geheimnis»  des 
Lebens  aufzuhellen,  ist  an  und  für  sich  ein  erhabener  Zweck,  der 
jede  Rücksicht  des  Nutzens  und  der  Brauchbarkeit  auf  dem  Markte 
des  Lebens  ausschliesst.  Hieher  gehören  Döllingor's  Worte:  „Ehe 
man  fragt,  wozu  ein  Wissen  nütze,  sollte  man  billig  erst  unter- 
suchen, welchen  inneren  eigentümlichen  Gehalt  und  Werth  es  habe, 
inwiefern  es  den  menschlichen  Geist  zu  erfüllen  und  zu  erheben 
fähig  sei,  ob  es  an  sich  gross  und  kräftig,  Anstrengung  fordernd, 
uns  die  Macht  und  den  Gebrauch  unserer  Kräfte  kennen  lehre." 

Die  ganze  Welt  gesteht  es  zu,  dass  die  Anatomie  die  Grund- 
lage der  Medicin  abgiebt.  Dieses  ist  richtig.  Die  Mcdicin  kann 
der  Anatomie  nicht  entbehren,  obgleich  die  Anatomie  sehr  wohl  ohne 
Medicin  bestehen  kann.  Und  sie  bestand  auch  lange  schon,  bevor 
die  Medicin  noch  Anspruch  auf  Wissenschaftlichkeit  machen  konnte. 
Wir  kennen  alle  die  merkwürdige  Thatsache,  dass  die  grossen  Ent- 
deckungen in  der  Anatomie  lange  Zeit  den  Entwicklungsgang  der 
Heilkunde  nicht  forderten,  und  grossartige  physiologische  Irrthümer, 
welche  sich  durch  Jahrhunderte  zu  behaupten  wussten ,  denselben 
nicht  hemmten,  ihm  auch  keine  andere  Richtung  gaben.  Die  Philo- 
sophie hat  sicli  in  dieser  Beziehung  viel  einflussreicher  bewiesen  als 
Anatomie  und  Physiologie.  Es  hat  eine  Zeit  gegeben,  wo  Philosoph 
und  Arzt  synonym  waren,  und  die  Aerzte  Uber  die  Krankheiten 
nicht  klüger  urtheilten,  als  die  Philosophen  über  das  Unbegreifliche. 

Die  Anatomie  wurde  damals  gar  nicht  befragt.    Das  Hnmidinn  und 
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Calidum  wurde  für  viel  wichtiger  gehalten.  Jahrtausende  hindurch 
hat  di»:  Mediein  wohl  allerlei  Zeichen  gesehen,  und  Heilmittel  ge- 
funden, aber  keine  einzige  Wahrheit,  kein  einzig«'*  Lehensgesetz. 
Unbewiesener  Gl&abe  drückte  ihrem  Walten  den  Stempel  der  Un- 
fruchtbarkeit auf",  der  Instinct  des  Denkens  führte  nur  zu  grund- 
und  gehaltlosen  Theorien,  und  selbst  jetzt  noch  hat  sie  nicht  ganz 
»ufgehört  zu  sein,  was  sie  seit  ihrem  Beginne  war,  ein  nicht  ohne 
Sorgfalt  zusammengestückeltes,  und  treuherzig  nachgebetetes  System 
conventioneller  Täuschungen. 

Als  die  Anatomie  ihre  Wiedergeburt  feierte,  und  Sitz  und 
Stimme  erhielt  im  Käthe  der  Aerzte.  pries  man  zwar  ihre  Wichtig- 
keit, aber  ohne  sie  zu  verstehen.  Man  weidete  sich  blos  an  grossen 
Hoffnungen  für  die  Zukunft,  und  blieb  um  so  eifrigerer  Partei- 
ganger  der  herrschenden  rnedieinisehen  Systeme.  Die  Zeit  ist  nicht 
so  lange  um,  wo  die  akademischen  Gesetze  gewisser  Universitäten 
den  Betrieb  der  Anatomie  entweder  gar  nicht,  oder  nur  den  Wund- 
ärzten gestatteten.  Auch  diese  Periode  des  Jammers  ging  vorüber; 
es  fiel  ein  Lichtstrahl  auch  in  diese  Nacht,  und  Hess  das  Bewusst- 
sein  (Mitstehen,  dass  das  Heil  der  Heilkunde  aus  fruchtbarerem  Bo- 
den, als  aus  dem  Flugsande  der  Hypothesen,  welchen  die  Scholasten 
zusammenwirbelten,  erblühen  müsse.  Sie  hat  ihn  endlich  nach  lan- 
gem vergeblichen  Suchen  gefunden,  und  die  Anatomie  hat  ihr  hiehei 
die  Leuchte  vorgetragen.  Dass  hier  vorzugsweise  die  pathologische 
Anatomie  gemeint  ist,  versteht  sich  wohl  von  selbst.  Sie  wurde  in 
Wien  durch  Rad.  Vetter  (später  Professor  der  Anatomie  zu  Kra- 
kau) gegründet.  Niemand  kennt  heutzutage  diesen  Namen  mehr. 
Und  dennoch  waren  Vetters  Aphorismen  aus  der  pathol.  Anat. 
Wien,  1803,  die  erste,  bedeutungsvolle  Leistung  auf  einem  bisher 
brachgelegenen  wissenschaftlichen  Gebiete.  Viele  haben  Worte  und 
Oedanken  dieses  Buches  benützt,  —  erwähnt  hat  es  keiner!  —  Man 
sollte  es  kaum  glauben,  dass  der  Versuch,  die  Heilkunde  auf  anato- 
mischem Wege  vorwärts  zu  bringen,  so  lange  hinausgeschoben  wer- 
den könnt«;.  Die  Bahn  ist  nun  gebrochen,  und  was  bereits  geschah, 
berechtigt  zu  den  schönsten  Erwartungen.  Ein  Bücksehritt  ist  nicht 
mehr  möglich.  Man  kann  nicht  mehr  zurückfallen  in  den  alten 
Fehler,  sich  Begriffe  von  Krankheiten  aus  ihren  äusseren  Sympto- 
men zu  construiren :  von  Klüften.  Facto  ren,  Polaritäten  zu  träumen, 
die  nicht  existiren;  für  jedes  Leiden  eine  Formel  aufzustellen,  was 
man,  um  sich  selber  zu  betrügen,  rationelles  Verfahren  nannte,  und 
die  Hauptsache  zu  übersehen,  dass  die  Krankheit,  wie  jede  andere 
Naturerscheinung,  analysirt  und  auf  ihre  in  der  Organisation  be- 
gründeten ursächlichen  Momente  zurückgeführt  werden  müsse.  Mehr 
kann  der  Arzt  nicht  tinin,  —  weniger  darf  er  aber  auch  nicht  thun. 
—  Da  die  Lebensdauer  der  Menschen,  seit  die  Medicin  den  oben 
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gepriesenen  neuen  Weg-  einschlug,  nicht  zunahm,  und  die  Ziffern 
der  Sterblichkeitstilbellen  nicht  kleiner  wurden,  wird  man  wohl  ein- 
sehen, dass  das,  was  man  zum  Lobe  der  Medicin  hört  oder  liest, 
nur  den  diagnostischen,  nicht  den  curativen  Theil  derselben  angeht, 
obwohl  auch  dieser  nicht  mehr  daran  glaubt ,  dass  eine  Arznei  um 
so  besser  wirkt,  je  schlechter  sie  schmeckt,  und  dass  man  der  Mittel 
nicht  genug  auf  einmal  verschreiben  könne,  damit  doch  gewiss  das 
rechte  darunter  sei. 

Ich  weiss,  dass  das  Gesagte  dem  Anfanger,  an  welchen  diese 
Worte  gerichtet  sind,  nicht  ganz  verständlich  ist,  ihm  vielleicht 
selbst  frivol  vorkommt.  Sollte  er  sich  in  der  Reife  seiner  Jahre  ein 
Urtheil  über  die  Wissenschaft  gebildet  haben,  der  er  jetzt  sein 
Leben  und  seine  Kräfte  zu  widmen  im  Begriffe  steht,  so  wird  er  die 
hier  vorgetragene  Ansicht  über  den  praktisch  medicinischen  Werth 
der  Anatomie  nicht  zu  hoch  gehalten  finden.  Hat  mir  doch  ein 
Reeensent  die  Ehre  erwiesen,  von  diesen  meinen  Expoctorationen 
zu  sagen:  „sie  enthalten  Goldkörner,  aber  in  bitterer  Schale."  Dem 
ist  leicht  abzuhelfen.  Man  werfe  die  Schale  weg,  und  behalte  die 
Körner. 

fyHic  locus  est,  nhi  mors  gaudet  sucrurrere  vitae."  So  las  ich 
über  der  Thüre  eines  Pariser  Seeirsaales  geschrieben,  und  wahrlich, 
es  bedarf  nicht  schönerer  und  mehr  bezeichnender  Worte,  um  dio 
Seele  des  Eintretenden  an  der  Schwelle  schon  mit  Ehrfurcht  zu 
füllen.  Diese  soll  die  vorwaltende  Stimmung  jedes  Einzelnen  sein, 
der  an  den  der  Auflösung  verfallenen  Resten  unseres  eigenen  Go- 
schlechtes  lernen  will,  Gesundheit  und  Leben  seiner  Mitmenschen 
zu  wahren. 

■ 

§.  10.  Verhältniss  der  Anatomie  zur  Chirurgie. 

Anatomie  und  Chirurgie  arbeiten  mit  dem  Messer.  Der  Ein- 
fluss  der  Anatomie  auf  Chirurgie  ist  nie  verkannt  worden  ,  und  be- 
darf selbst  für  den  Laien  keiner  weitläufigen  Erörterung.  Schon  im 
Mittelalter  erliess  Kaiser  Friedrich  II.  den  Befehl,  dass  Niemand 
zur  Ausübung  der  Wundarzneikunde  berechtigt  werden  durfte,  der 
sich  nicht  ausweisen  konnte ,  die  Zergliederungskunst  erlernt  zu 
habeil.  So  heisst  es  in  Lindenbrogii  codex  legum  antiquarttm:  Jnbe- 
itiHs,  ut  nviltu  chirurgns  ad  praxim  admitfafur,  uisi  testi moninies  literas 
ojf'erat,  quod  per  annum  saltem  in  ea  medicinae  parte  studnerit,  quae 
chiruTgiae  ituttruit  faadtatem,  et  praesertim  anatomiam  in  schola  didi- 
cerit,  et  sit  in  ea  parte  medicinae  perfectus ,  sine  qua  nec  incisiones 
ttnlubriter  ßeri  possunt,  nec  Jactae  curari.  Die  Geschichte  der  neueren 
Chirurgie  kann  es  beweisen,  welchen  Vortheil  sie  .ins  dem  Bunde 
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mit  der  Anatomie  gezogen.  So  hinge  die  letztere  mit  »ich  selbst 
ausschliesslich  zu  thun  hatte,  und  sich  keine  Einsprache  in  chirur- 
gische Fragen  erlauben  durfte,  war  auch  die  erstere  zum  meisten 
nichts  Anderes,  als  eine  Summe  roher  und  gedankenloser  Techni- 
eismen. Wir  wenden  uns  mit  Abscheu  von  den  Gräuelscenen, 
welche  die  alte  ( 'hirurgie,  ungeschickt  und  grausam,  in  der  Meinung 
das  Beste  zu  thun,  über  ihre  Kranken  verhing.  „Quos  medicina  non 
sanat,  ß-rrnm  mtnnt ,  quo*  ft>rrum  non  sannt,  iynis  minat ,  tjuos  ignis 
non  sanat,  ü  jarn  nu/Io  modo  sanundi  mut."  So  hat  der  Ahnherr  der 
Wundärzte  gesprochen ,  und  seine  blinden  Verehrer  im  Mittelalter 
wussten  denn  auch  nichts  Besseres  zu  thun,  als  auszuschneiden,  aus- 
zureissen ,  auszubrennen,  —  und  dieses  nannte  man  Chirurgie. 
Kein  Wunder  fürwahr,  wenn  diese  Chirurgen  in  Deutschland  bis  in 
das  15.  Jahrhundert  für  unehrlich  gehalten  wurden,  und  kein 
Handwerksmann  einen  Lehrburschen  in  Dienste  nahm,  wenn  er 
nicht  bescheinigen  konnte,  dass  er  ehrlicher  Aeltern  Kind,  und  keinem 
Abdecker,  Henker,  oder  Bader  verwandt  sei  (Sprengel).  Erst 
Kaiser  Wenzel  erklärte  die  Bader  im  .Jahre  1400  für  ehrlich,*) 
erlaubte  ihnen  eine  Zunft  zu  bilden .  und  ein  Wappen  zu  führen. 
Wie  verschieden  ist  auch  heut  zu  Tage  noch,  selbst  unter  gebildeten 
Menschen,  die  Ansicht  über  Chirurgie  und  Medicin.  Man  liebt  den 
Arzt,  man  sehnt  sich  nach  seinem  Kommen,  nach  seinem  tröstenden 
Wort,  denn  mit  ihm  kehrt  auch  die  Hoffnung  ein,  und  das  Ver- 
trauen, dass  er  mit  harmlosen  Papierstreifen  die  finsteren  Mächte 
alles  Uebols  bewältigen  kann.  Dem  Nahen  des  Wundarztes  dagegen 
sieht  man  mit  bangem  Herzen,  selbst  mit  Furcht  entgegen,  denn 
seine  Hand  ist  bewaffnet  mit  dem  furchtbaren  Eisen ,  und  was  er 
bringt,  sind  vor  der  Hand  Schmerzen.  Man  denke  sich  diesen  Mann 
noch  unwissend  und  herzlos,  und  seine  Unbeliebtheit  ist  erklärt. 

Als  sich  die  Anatomen  Palfin  und  Dionys  vor  anderthalb 
Jahrhunderten  zuerst  herausnahmen ,  ein  Wort  über  Chirurgie  mit- 
zureden ,  datirt  sich ,  von  diesem  Zeitpunkte  an ,  der  rasche  Auf- 
schwung der  französischen  Chirurgie,  und  es  dürfte  nicht  schwer 
sein,  zu  beweisen,  dass  der  Vorzug,  welchen  man  in  Deutschland 
den  Chirurgen  jenseits  des  Rheins  einräumt,  mitunter  darin  seinen 
objectiven  Grund  hat,  dass  die  chirurgische  Anatomie  in  keinem 


*)  Möglicher  Weise  waren  die  Kenntnisse  und  ganz  besonders  die  morr»  der 
Bader  jener  Zeit,  einer  zeitlicheren  Ehrenerklärung  nicht  besonders  hold.  Dieser 
Gedanke  beschleicht  mich,  wenn  ich  es  lese,  dass  anno  U90  ein  Bader  dem  Grafen 
Dedo  II.  von  Groiz  den  Bauch  aufschnitt,  um  ihn  von  übergrosser  Fettleibigkeit 
zu  heilen,  weshalb  denn  gesetzlich  bestimmt  wurde,  dass  der  Arzt,  unter  dessen 
Händen  ein  Edelmann  stirbt,  den  Verwandten  desselben  zur  beliebigen  Verfügung 
ausgeliefert  werden  solle,  ja  selbst ,  um  der  Frauen  Ruf  zu  wahren  ,  der  Wundarzt 
einen  schweren  Eid  zu  schwören  hatte,  dass  er  einer  Dame  nur  in  Gegenwart  ihrer 
nächsten  Verwandten  zur  Ader  lasse. 
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Lande  trefflichere  und  productivere  Vertreter  gefunden  hat,  als 
dort,  wo  der  Weg  zu  jenen  Lehrstühlen,  welche  es  irgendwie  mit 
Anatomie  zu  thun  haben,  durch  den  Secirsaal  führt,  —  nicht  über 
die  Hintertreppen  der  Ministerhotels. 

Die  Erkenntniss  chirurgischer  Krankheiten  beruht  aut  der 
Beobachtung  ihrer  äusseren  Erscheinung,  und  auf  der  geistigen 
Auffassung  ihrer  Bedeutung.  Die  äusseren  Erscheinungen  geben 
sich  in  der  bei  weitem  grösseren  Mehrzahl  der  Fülle  durch  Stö- 
rungen mechanischer  Verhältnisse,  durch  Aenderung  der  Form,  des 
Umfangs,  oder  durch  förmliche  Trennungen  des  Zusammenhanges 
kund.  Können  es  andere  als  anatomische  Gedanken  sein ,  welche 
bei  der  Untersuchung  solcher  Zustände  die  Hand  des  Wundarztes 
leiten?  Den  Sitz,  die  Richtung  eines  Beinbruches  zu  erkennen,  die 
Gefährlichkeit  einer  Verwundung  zu  beurtheilcn,  gelingt  dem  Ana- 
tomen, der  nicht  Chirurg  ist,  wahrlich  nicht  schwerer,  als  dem 
Wundarzt,  der  kein  Anatom  ist.  Letzterer  steht  dem  Gauner  näher, 
als  dem  Arzte.  Ich  halte  es  für  überflüssig,  die  Wichtigkeit  der 
Anatomie  für  den  Wundarzt  noch  weiter  zu  motiviren.  Nur  eine 
ganz  besonders  vorteilhafte  Seite  chirurgisch- anatomischer  Studien 
erlaube  ich  mir  hervorzuheben.  Wie  selten  trifft  es  sich ,  alle  jene 
interessanten  chirurgischen  Krankheitsfälle-  auf  den  Kliniken  zu  beob- 
achten, welche  unsere  Aufmerksamkeit  in  so  hohem  Grade  fesseln. 
Nicht  in  jedem  Jahre  kommen  alle  Formen  chirurgischer  Leiden  vor. 
Der  Schüler  muss  sich  deshalb  an  die  Handbücher  wenden,  und  was 
diese  sagen,  ist  nicht  immer  vollwichtiger  Ersatz  für  mangelnde 
Autopsie.  Die  Anatomie  kann  hier  auf  die  trefflichste  Weise  aus- 
helfen. Ihr  steht  in  der  Leiche  ein  reiches  Promptuarium  von 
Krankheitsformen  zur  Verfügung,  welche  sich  nach  Belieben  her- 
vorrufen, absichtlich  erzeugen  lassen.  Ich  sage  nicht,  dass  solche 
Behelfe  die  klinische  Beobachtung  ersetzen,  oder  sie  entbehrlich 
machen  können.  Aber  nutzlos  wird  gewiss  Niemand  eine  solche 
Uebung  nennen,  die  gerade  die  wichtigsten  (pathognomonischeu)  Er- 
scheinungen zur  gründlichen  Anschauung  bringt.  Alle  Beinbrüche, 
alle  Verrenkungen,  alle  Hernien,  alle  Höhlenwassersuchten ,  lassen 
sich  auf  diese  Weise  mit  dem  besten  Erfolge  an  der  Leiche  studiren. 

Ich  kann  nicht  umhin,  noch  eines  besonderen  Vortheiles  zu 
erwähnen,  den  die  Chirurgie  aus  einem  bei  uns  vielleicht  zu  wenig 
gewürdigten  Zweige  der  Anatomie  schöpfen  kann,  —  ich  meine  das 
Studium  der  äusseren  Form  des  menschlichen  Leibes.  Da  die  äussere 
Form  nur  das  Ergebniss  der  inneren  Zusammensetzung  ist,  und  wir 
von  gewissen  äusseren  Anhaltspunkten  auf  den  Zustand  innerer  Or- 
gane schliefen,  so  wird  die  praktische  Bedeutung  dieses  Zweiges 
der  Anatomie  keiner  besonderen  Empfehlung  bedürfen.  Richtig 
und  schön  bemerkt  Ross  in  seinem  Versuche  einer  chirurgischen 
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Anatomie:  „Das  Studium  der  äusseren  Kürperform  bietet  dem  Chi- 
rurgen eine  reiche,  noch  lauge  nicht  erschöpfte  Fundgrube  dar;  — 
die  allgemeinen  Bedeckungen  werden  für  ihn  zu  einem  Schleier,  der 
weit  mehr  durchsehen  lässt,  als  Mancher  vielleicht  glaubt. u  Und  in 
der  That,  wie  leicht  erkennt  der  richtige,  sogenannte  praktische 
Blick,  an  einer  bestimmten  Alteration  der  äusseren  E  orm  einer 
Leibesgegend,  aus  dem  Vorkommen  einer  einzigen  Vertiefung  oder 
Erhabenheit  au  einem  Orte,  wo  keine  sein  soll,  die  Natur  des  sich 
so  einfach  äussernden  Uebcls,  ohne  erst  durch  die  Tortur  der  so- 
genannten  manuellen  Untersuchung,  hinter  welcher  der  ungeschickte 
Wundarzt  seine  Verlegenheit  zu  bergen,  und  Fassung  zu  gewinnen 
sucht,  dem  Kranken  unnöthiges  Leid  zu  verursachen.  Der  Chirurg 
soll  ein  Auge  haben  für  die  Form,  wie  der  Künstler,  und  da  er  in 
den  Seeirsälcn  so  äusserst  wenig  Gelegenheit  findet,  die  Gestalt  ge- 
sunder menschlicher  Leiber  zu  bewundern,  und  die  nackten  Kampf- 
spiele und  Tänze  der  Griechen,  welche  die  herrlichsten  Formen, 
durch  lebendige  Bewegung  verschönert,  vor  empfänglichen  Augen 
enthüllten,  unserem  behosten  Zeitalter  nicht  anstehen,  so  muss  er 
am  höchsteigenen  Leibe,  oder,  wie  der  Künstler,  am  lebenden  Mo- 
dell, sich  im  Studium  normaler  Formen  üben,  um  die  abnormen 
verstehen  zu  lernen.  Die  Kleider  der  Frauen,  über  welche  sich 
schon  Sencea  erzürnte:  Vestas  nihil  celaturae,  nulluni  corpori  auxilium, 
sed  et  nulluni  yudori ,  erlauben  gelegentlich  auch  heutzutage  noch 
einen  guten  Theil  des  Körpers,  welchen  die  nur  hie  und  da  ange- 
brachten Kleidungsstücke  unbedeckt  lassen,  mit  anatomischen  Sinnen 
zu  prüfen.  —  Die  Anatomie  giebt  dem  Wundärzte  seinen  praktischen 
Blick,  seine  lebendige  Anschauungsweise,  Selbstständigkeit  und  Schärfe 
der  Beobachtung  und  des  Urtheiles,  und  setzt  ihn  in  den  Stand,  bei 
jedem  vorkommenden  Falle  sich  nicht  nach  den  vagen  Worten  der 
Compendien,  sondern  nach  wohlverstandenen  anatomischen  Gesetzen 
zu  orientiren.  Die  Anatomie  erhebt  den  Wundarzt  erst  zum  Ope- 
rateur. Sie  bestimmt  sein  Urtheil;  sie  leitet  seine  Hand;  —  sie 
adelt  .selbst  seine  Kühnheit,  welche  alles  versuchte,  —  sogar  die 
Unterbindung  der  Aorta! 

Ein  berühmter  deutscher  Chirurg  sagte,  dass  die  Anatomie 
den  Wundarzt  furchtsam  mache,  und  ihm  den  Muth  lähme,  im 
menschlichen  Leibe  ,  dessen  Wunder  er  als  Anatom  mit  einer  Art 
von  heiliger  Seheu  betrachtet,  und  welche  er  nur  durch  die  sorg- 
samste und  minutiöseste  Zergliederung  zu  entschleiern  hoffen  darf, 
mit  bewaffneter  Hand  zu  schalten  und  zu  walten.  Es  ist  fürwahr 
etwas  Richtiges  an  der  Sache.  Wer  nur  für  alle  die  Kleinlichkeiten 
und  Umständlichkeiten  subtiler  anatomischer  Arbeiten  Sinn  hat,  wer 
sich  in  den  die  Geduld  eines  Sisyphus  erschöpfenden  Präparationen 
der  feinsten  Gefässe  und  Nerven  gefällt,  und  mit  der  Aengstlichkeit 
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eines  allerdings  höchst  nützlichen  und  lobenswcrthcn  Handwerk - 
flcisses,  am  Seeirtisehe  niedliehe  und  gefällige  Arbeit  zu  liefern,  für 
den  eigentliehen  Zweck  des  anatomischen  Berufes  hält,  der  ist  nicht 
zum  Chirurgen  geboren.  Mancher  höchst  achtbare  Anatom  würde 
als  operirender  Wundarzt  eine  sehr  klägliche  Rolle  spielen.  Allein 
es  ist  zu  weit  gegangen,  wenn  obiger  Satz  auch  die  chirurgische 
Anatomie,  welche  gewissermassen  nur  die  Bluineulese  praktischer 
Anwendungen  der  Anatomie  enthält,  gerade  bei  Jenen  in  Verdacht 
zu  bringen  beabsichtigte,  die  ihrer  am  meisten  bedürfen. 

§.  11.  Lehr-  und  Lernmethode. 

Wenn  ich  zurückdenke  an  jene  Zeit,  welche  ich  als  Schüler 
in  anatomischen  Hörsälen  zubrachte,  möchte  mich  fast  bedünken, 
dass  sie  verloren  war.  Mit  welchen  Erwartungen  betritt  der  junge 
Mensch  diese  Räume,  und  wie  wenig  nimmt  er  daraus  für  das  Leben 
mit !  Die  Schuld  liegt  nicht  an  der  Wissenschaft ,  sondern  an  der 
Art  des  Lehrens.  Jeder  Lehrer  der  medicinisehen  Hilfswissen- 
schaften behandelt  dieselben  gewöhnlich  so,  als  ob  es  seine  Pflicht 
wäre,  lauter  Gelehrte  für  sein  specielles  Fach  zu  bilden,  und  es 
fehlt  selbst  nicht  an  Solchen,  welche  die  Würde  ihrer  Wissenschaften 
um  so  höher  zu  stellen  vermeinon,  je  weniger  sie  sich  zur  Fassungs- 
gabe ihrer  Zuhörerschaft  herablassen  zu  müssen  glauben.  Man  docirt 
so  viel,  als  man  eben  weiss.  Darunter  giebt  es  aber  auch  leber- 
flüssiges  für  den  ärztlichen  Beruf,  und  dieser  soll  doch,  so  dünkt 
mich,  dort,  wo  ob  sich  um  Erziehung  zum  praktischen  Leben  han- 
delt, in  den  Vordergrund  treten.  Warum  lässt  sich  unter  jungen 
Aerztcn  so  oft  die  Klage  vernehmen ,  dass  man  erstens  zu  ver- 
gessen, und  zweitens  zu  lernen  anfangen  müsse,  wenn  man  aus  der 
Schule  tritt? 

Selbst  die  Methode  des  Vortrages  ist  nicht  immer  geeignet, 
die  Aufmerksamkeit  der  Schüler  zu  fesseln,  und  Theilnahmc  für  den 
vorliegenden  Gegenstand  zu  erregen.  Hätte  die  Anatomie  keine 
geistreiche  Seite,  wäre  sie  als  rein  beschreibende  Wissenschaft  blos 
auf  das  trockene  Aufzählen  der  Eigenschaften  der  Organe  beschränkt, 
und  geschieht  dieses  überdies  noch  mit  einer  gewissen,  ins  Breite 
gedehnten  Umständlichkeit,  welche  mau  Genauigkeit  nennt,  so  würde 
es  allerdings  unvermeidlich  sein,  dass  der  Kindruck  einer  solchen 
Behandlung  der  Anatomie  ex  cathedra,  in  einer  abspannenden,  ge- 
dankenlosen Leere  bestände,  bei  welcher  man  so  dick  als  lang 
werden  kann.  Ist  der  Vortrag,  wie  sein  Objeet,  ein  Leib  ohne 
Leben,  dann  sind  und  bleiben  beide  —  todt.  Dieses  Häufen  von 
nichtssagenden  Worten,  dieser  Aufwand  an  Ueberflüssigem ,  diese 
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einschläfernde  Monotonie  der  Besehreibungen,  diese  häufigen  Wieder- 
holungen, verbunden  mit  der  Abgeschmacktheit  veralteter  Ausdrücke, 
an  denen  die  Sprache  der  Anatomie  so  viel  Ueberfluss  hat,  haben 
es  nie  verfehlt,  in  dem  enttäuschten  Hörer  solcher  Vorlesungen  eine 
klägliche  Verödung  des  Geistes  und  der  Gedanken  zu  erzielen,  und 
leise  schleicht  sich  bei  ihm  vor  dem  Entschlummern  die  Erinnerung 
an  die  Worte  des  Schülers  im  Faust  ein:  „Hier  in  diesen  Hallen, 
„will  es  mir  keineswegs  gefallen ;  denn  in  den  Sälen,  auf  den  Bänken, 
„vergeht  mir  Hören,  Seh'n  und  Denken."  —  Insbesondere  wird  dieses 
dann  der  Fall  seiu,  wenn  der  Lehrer  unter  der  drückenden  Bürde 
leidet,  die  ihm  die  stete  Wiederholung  bekannter  Dinge  auferlegt, 
und  die  gerade  der  Gelehrte  am  meisten  fühlt,  welcher  deshalb  seine 
Vorlesestunde  nur  zu  oft  als  taediöse  Geschäftssache,  als  notwen- 
diges Uebel  seines  Standes  abfertigt  (on  n'mmise  pn»  les  autres, 
qnand  on  s'ennuie  soi-meme).  Grosse  Gelehrte  sind  aus  diesem  Grunde 
häutig  schlechte  Lehrer.    Gilt  aber  nicht  umgekehrt. 

Wie  ganz  anders  erscheint  dagegen  die  Anatomie,  welche  Be- 
friedigung und  geistige  Anregung  fliesst  aus  ihr,  wenn  sie  das  todte 
Wort  mit  dem  lebendigen  Gedanken  beseelt,  Reflexion  und  Urtheil 
ihren  Wahrnehmungen  einflicht,  und  den  Verstand  nicht  weniger 
als  das  Auge  in  ihr  Interesse  zieht.  Ich  habe  es  immer  als  ein 
wesentliches  Merkmal  eines  guten  Vortrages  erkannt,  dass  der  Zu- 
hörer an  dem  Stoffe,  der  ihm  geboten  wird,  ein  freies  geistiges  In- 
teresse finde,  ihn  in  sich  aufnehme  und  weiterbilde  aus  intellec- 
tuellem  Vergnügen,  so  dass  er  seiner  nicht  blos  habhaft,  sondern  auch 
sicher  werde,  nicht  blos  empfange,  sondern  mitwirke,  nicht  blos 
geniesse,  sondern  auch  verdaue. 

Es  scheint  kaum  möglich,  Gegenstände,  welche,  wie  der 
menschliche  Leib,  der  Ausdruck  der  höchsten  Weisheit  sind,  geist- 
los zu  behandeln.  Wir  haben  es  zwar  in  der  Wiener  Zeitung  lesen 
können,  dass  zur  Anatomie  eben  nicht  viel  Verstand  gehört,  und 
pflichten  dem  Schöpfer  dieser  Idee  in  so  fern  bei,  als  sie  aus  tief- 
fuhlender  Anschauung  seiner  eigenen  Leistungen  hervorging. 

Es  soll  ferner  dem  Schüler  durch  den  Vortrag  klar  werden, 
warum  und  wozu  er  Anatomie  studirt.  Nichts  belebt  dem  Neuling 
in  der  Wissenschaft  ihren  Vortrag  anmuthiger,  als  das  farbenreiche 
Colorit  ihrer  Anwendungsfähigkeit.  Nicht  abstracto  Gelehrsamkeit, 
sondern  praktische  Bildung  soll  die  Schule  bringen. 

Der  physiologische  Charakter  der  Anatomie,  ihre  innigo  Bezie- 
hung zur  praktischen  Heilwissenschaft,  der  Geist  der  Ordnung  und 
Planmassigkeit,  der  das  Objcct  ihrer  Wissenschaft  durchdringt,  giebt 
Anhaltspunkte  genug  an  die  Hand,  sie  anziehend  und  lehrreich  zu 
macheu.  Um  nur  Ein  Beispiel  anzuführen:  wie  ermüdend  erscheint 
die  descriptive  Anatomie  der  Kückenmuskeln,  wenn  sie,  wie  sie  auf 
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einander  folgen,  mit  ihren  verwickelten  Ursprüngen  und  Insertionen 
umständlieh  beschrieben  werden,  —  ein  reizloses,  ödes  Gedächtniss- 
werk!  —  und  wie  gewinnt  diese  Masse  Fleisch  an  Licht  und  Sinn, 
wenn  sie  auf  die  typische  Uebereinstiinniung  der  einzelnen  Wirbel- 
säulenstüeko ,  und  die  Analogien  des  Hinterhauptknochens  mit  den 
Wirbelelementen  bezogen  wird!  -  Auf  so  viele  Fragen:  „warum 
es  so  seiü,  hat  die  Anatomie  eine  Antwort  bereit,  wenn  man  sie  ihr 
nur  zu  entlocken  versteht.  Wer  für  den  geistigen  Heiz  der  Wissen- 
schaft nicht  empfanglich  ist,  der  wird  vielleicht  durch  ihren  mate- 
riellen Nutzen  bestochen,  und  darum  muss  die  Anatomie  in  beiden 
Richtungen  verfolgt  und  gewürdigt ,  und  auf  die  zahlreichen  An- 
wendungen der  Wissenschaft  im  Gebiete  der  Mediein  und  Chirurgie, 
wo  es  sich  auf  verständliche  und  ungezwungene  Weise  thun  lässt, 
hingewiesen  werden. 

In  einer  demonstrativen  Wissenschaft  geht  alles  Weitere  vom 
Sehen  aus.  Die  Objecto  der  Anatomie  müssen  also  dem  Vortrage 
zur  Seite  stehen,  und  jedes  Hilfsmittel  versucht  werden,  richtige  und 
allseitige  Anschauungen  zu  ermöglichen.  Die  künstlichen  Darstellungen 
von  schwierigen  und  complicirten  Gegenständen  in  vergrössertem 
Maassstabe,  naturgetreue  Abbildungen,  Durchschnitte  und  Aufrisse, 
an  der  Tafel  entworfen,  sollen  den  Demonstrationen  an  der  Leiche 
vorangehen  und  ein  reiches,  geordnetes,  den  Zustand  der  Wissen- 
schaft repräsentirendes  anatomisches  Museum,  wie  ich  ein  solches  für 
menschliche  und  vergleichende  Anatomie  in  Wien  geschaffen  habe, 
auf  die  liberalste  Weise  jenen  Studireuden  offen  stehen,  welche  Nei- 
gung fühlen,  sich  mit  der  Anatomie  eingehender  vertraut  zu  macheu, 
als  es  zur  Erlangung  des  Doctordiploms  nothwendig  ist.  Was  in 
den  Vorlesungen  gezeigt  wird,  soll  sich  unter  den  Händen  des  Leh- 
rers entwickeln,  nicht  schon  fertig  zur  Schau  gestellt  werden, 
damit  der  Zuhörer  auch  mit  der  Methode  des  Zcrgliederns  und  mit 
der  anatomischen  Technik  bekannt  gemacht  werde.  Das  Vorzeigen 
fertiger  Präparate  nützt  viel  weniger,  als  das  Vorpräpariren.  Das 
erstere  geschieht  für  die  Gaffer,  das  letztere  für  die  Denker. 

Die  praktischen  Zergliederungen  sollen  ferner  unter  steter  Auf- 
sicht und  Anleitung  eines  sachkundigen  und  borufstreuen  Demon- 
strators,  oder  mehrerer,  vorgenommen,  und  eine  Sectionsanstalt  mit 
dem  nöthigen  Leichenbedarf,  mit  zweckmässigen,  lichten  und  ge- 
sunden Räumlichkeiten,  und  mit  allem  Uebrigen  reich  dotirt  werden, 
was  die  in  der  Natur  der  Sache  liegenden  Unannehmlichkeiten  ana- 
tomischer Beschäftigung  am  wenigsten  fühlbar  macht.  Leider  wird 
in  den  Hauptstädten  die  Anatomie  gewöhnlich  nur  in  ungesunde 
Winkel  verwiesen,  welche  Gottes  Sonne  nicht  bescheint,  während 
Deutschlands  kleinste  Universitätsstädte ,  welche  nicht  mehr  Ein- 
wohner haben,  als  das  Wiener  Krankenhaus  Betten  zählt,  ihr  Paläste 
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hauen!  Man  fühlt  am  Ichhaftesten,  was  man  braucht,  wenn  man  es 
nicht  besitzt.  Doch  das  Haus  macht  nicht  den  Geist  der  Schule; 
—  es  wurde  selbst  in  der  Wüste  gelehrt. 

Die  Ucbungen  an  der  Leiche  leisten  für  die  Bildung  des  Ana- 
tomen wichtigere  Dienste,  als  die  Theilnahme  am  Schulunterrichte. 
Der  Lehrer  kann  nur  anregen,  Gedanken  erwecken,  den  Geist  der 
Wissenschaft  und  seine  Richtungen  andeuten;  —  die  feststehende 
Ueberzeugung,  das  bleibende  Bild  der  anatomischen  Verhältnisse, 
verdankt  seinen  Ursprung  nur  der  eigenen  Untersuchung.  Und 
diese  eigene  Untersuchung  soll  so  gepflogen  werden  ,  als  ob  der 
Schüler  an  der  Leiche  erst  zu  veriticiren  hätte,  was  in  den  Büchern 
gesagt  wird.  Nur  die  Skepsis  leitet  die  Hand  des  Entdeckers;  — 
der  Zufall  bewährt  sich  ungleich  weniger  gefällig. 

Nachschreiben  anatomischer  Vorlesungen  möchte  ich  nur  Jenen 
empfehlen,  welche  in  selbstzufriedener  Gedankenlosigkeit  den  Trost 
gemessen  wollen,  was  schwarz  auf  weiss  geschrieben  steht,  bequem 
nach  Hause  trafen  zu  können.  Und  Viele  sind  recht  wohl  damit 
zufrieden.  —  Je  zahlreicher  übrigens  ein  anatomisches  Collegium 
besucht  wird,  desto  grösser  sind  die  Schwierigkeiten  für  den  Lehrer. 
Dieses  liegt  in  der  Natur  demonstrativer  Vorlesungen ,  welche  um 
so  nutzbringender  werden,  je  kleiner  die  Zuhörerschaft.  Den  kleinen 
Universitäten  Deutschlands  verdankt  auch  unsere  Wissenschaft  mehr 
Fortschritte,  als  den  mit  ihren  1000  Studenten  prunkenden  Resi- 
denzen! Man  vergleiche  nur  den  Gehalt  der  Inauguralschriften  der 
ersteren,  mit  jenem  der  letzteren.  Bei  uns  hat  man  sie,  ihrer  Er- 
bärmlichkeit wegen,  gänzlich  abschaffen  müssen,  während  die  Ber- 
liner, Breslauer  und  Dorpater  Dissertationen,  zur  classischen  Lite- 
ratur der  feineren  Anatomie  gehören. 

Da  es  bei  den  praktischen  Ucbungen  an  der  Leiche  dem  An- 
fänger zum  grössten  Nutzen  dient,  bereits  eine  Vorstellung  von  dem 
zu  haben,  was  er  aufsuchen  soll,  so  kann  es  nicht  genug  empfohlen 
werden,  dass  er  durch  vorläufige  Ansicht  schon  fertiger  Präparate, 
durch  Benutzung  naturgetreuer  Abbildungen,  und  durch  die  Leetüre 
einer  praktischen  Anleitung  zum  Seeiren,  sich  zu  den  Präparir- 
übungen  vorbereite.  Eine  solche  Anleitung  zu  geben,  hielt  ich  als 
anatomischer  Lehrer  für  meine  besondere  Pflicht,  und  sehrieb  deshalb 
mein  „Handbuch  der  praktischen  Zergliederungskunst,  Wien,  ltfüO". 

Pic  aufgehobne  Schuh'  für  Militärärzte  in  Wien  befand  «ich  in  der  glück- 
lichen Lage,  als  Lehrnuttel  über  jene  weltberühmte  Sammlung  von  Wachs- 
präparaten verfügen  zu  können,  welche  die  Munificenz  des  grossen  kaiserlichen 
Menschenfreundes,  Joseph**  IL,  dem  feldär/.t liehen  Unterrichte  widmete.  Es  ist 
in  dieser  ausgezeichneten  Sammlung  dem  Studilenden  die  trefflichste  Gelegenheit 
geboten,  sich  durch  die  Betrachtung  plastischer  Darstellungen,  ein  Bild  dessen 
vorläufig  einzuprägen,  was  er  durch  »eine  eigenen  Präparationsversuche  darstellen 
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will.  Nur  Florenz  besitzt  eine  ähnliche  Sammlung,  Heide  wurden,  iintrr  Foh- 
tanH's  Leitung1,  durch  die  Künstler  Gaetano  SSumbo  und  den  Spanier  Novosio 
nusgefülirt.  Krsterer  hatte  Kbrigens  noch  die  originelle  Idee,  dem  Florentiner 
Museum  eine  Waehsbüste  «eines  eigenen  Schädels,  und  zwar  im  dritten  Grade 
der  Fäulnis*,  zu  hinterlassen. 

Nicht  minder  nützlich  bewährt  es  sich,  dass  der  Schüler,  um  von  den  Vor- 
lesungen Nutzen  zu  ziehen,  durch  seine  Privatstudien  dem  Lehrer  mmnoilc,  damit 
er  den  Vortrag  als  Conunentar  zu  seinein  bereits  erworbenen  Wissen  benutzen 
könne.  Ks  spricht  sieh  leichter  zu  einem  Auditorium ,  welches  in  den  zu  behan- 
delnden Materien  nieht  gänzlich  unbewandert  ist,  und  der  Besuch  anatomischer 
Collegien  bringt  mehr  Vortheil,  wenn  das,  was  hier  verhandelt  wird,  durch  eigene 
Verwendung  dem  Zuhörer  schon  früher  wenigstens  theilwei.se  bekannt  wurde. 
Fleiwige  Schüler  überholen  den  Lehrer;  mittelmässige  bequemen  sich  ihm  auf 
dem  Schritt  zu  folgen;  inditferente  schleppen  ihm  nach,  oder  lassen  ihn  allein 
seines  Weges  ziehen. 

Unsere  Studicncinrichtimg  hielt  bis  zum  Jahre  1*4*  nn  dem  Grundsatze, 
dass  der  Lehrer  nicht  blos  vorzutragen,  sondern  auch  am  Ende  des  Jahres  durch 
Prüfungen  das  Maass  der  erworbenen  Kenutnisse  seiner  Zuhörer  festzustellen  habe. 
War  dieser  Grundsatz  gut.  so  hätte  er  nicht  aufgegeben  werden  sollen.  War  er 
schlecht,  so  begreift  mau  nicht,  warum  er  für  einen  Theil  der  Studentenschaft 
wieder  zur  Geltung  kam  (für  jene  nämlich,  welche  Henefizien  beanspruchen).  Kr 
war  aber  beides  zugleich:  —  gut  im  l'rincip.  sehlecht  in  der  Anwendung.  Gilt 
nun  die  Li  rnfreiheit  nur  für  Kinige,  dann  liegt  auch  hierin  ein  sprechendes  Zeug- 
nis!) des  Misstrauens  in  ihre  allgemeine  Nützlichkeit,  welche  nur  dort  sich  be- 
währen kann,  wo  Lehrer  und  Schüler  die  rechte  Ansicht  von  ihr  und  von  dein 
wahren  ft eiste  des  I 'niversitätslebens  haben,  wie  er  in  den  Gymnasien  geweckt 
werden  »oll.  Hätten  sie  diese  Ansicht  nicht,  dann  müsste  man  die  jungen  Männer 
bedauern,  deren  Studien  hineinfallen  in  solche  Zeit,  wie  wir  sie  jetzt  in  Oester- 
reich durchleben. 


§.  12.  Terminologie  der  Anatomie, 

Die  Sprache  der  Anatomie  nennt  Heule  mit  Recht  principlos, 
.Sie  ist  in  der  Tliat  ein  buntes  Gemisch  von  einigen  bezeichnenden, 
oder  wenigstens  sinnigen,  und  vielen  absurden,  schlecht  gewählton 
Ausdrücken,  oft  allzuläpjusch  für  das  ernste  Handwerk  des  Ana- 
tomen. Die  Schwärmerei  für  nomina  obsoleta  tritt  besonders  in 
der  Synonymik  auf  ergötzliche  Weise  hervor.  Die  beschreibende 
Thier-  und  Pflanzenkunde  haben  eine  viel  treffendere  und  bessere 
Nomenclatur.  Da  die  Thcile  des  menschlichen  Körpers  grössten- 
tlieils  zu  einer  Zeit  bekannt  wurden,  wo  man  sich  nicht  viel  Mühe 
gab,  über  ihre  Verrichtungen  nachzudenken,  auch  das  Bedürfniss 
einer  wissenschaftlichen  Sprache  noch  nicht  fühlte,  so  darf  es  nieht 
wundern,  in  jenem  Thcile  der  Anatomie,  der  aus  dem  entlegensten 
Alterthume  stammt,  die  sonderbarsten,  bizarrsten ,  mit  unseren  gegen- 
wärtigen physiologischen  Ansichten  im  grellsten  Widerspruche  stehen- 
den Namen  zu  finden.  Die  gegenwärtig  noch  geläutigsten  Worte: 
Musculus  (wörtlich  übersetzt  Mäuslein),  Arteria  (Luftgang),  Bronchus 
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(Weg  für  das  Getränk),  Parenchyma  (Erguss),  Nervus  (worunter 
man  alle  strangartigen  Gebilde  von  weisser  Farbe  zusammenfasste, 
also  nebst  den  Nerven  auch  Sehnen  und  Bänder,  wie  das  Wort 
Äponeurosis  beweist),  drücken  vi  nominis  etwas  ganz  Anderes  aus, 
als  wir  heut  zu  Tage  darunter  verstehen  Das  Mittelalter  war  in 
der  Wahl  seiner  anatomischen  Benennungen  noch  unglücklicher. 
Die  Einfalt  unserer  Vorfahren,  und  die  geistige  Beschränktheit  der 
damaligen  Zeiten,  gefiel  sich  in  den  unpassendsten  Ausdrücken, 
deren  mystische  oder  religiöse  Interpretationen  vielleicht  dazu  die- 
nen sollten,  die  missgünstigen  Blicke,  welche  ein  finsterer  Zeitgeist 
auf  die  Anatomie  zu  werfen  nicht  uuterliess,  in  freundlichere  zu 
verwandeln.  Ilieher  gehören  der  Aforsus  diaboli,  das  Pomum  Adami, 
die  Lyra  Daridis,  das  Psalterin  m,  das  Memento  mori,  der  Musculus 
religiosns,  das  Collare  Helvetii,  etc.  Wie  sehr  es  den  Anatomen  zu 
thun  war,  ihr  für  unheilig  gehaltenes  Treiben  in  einem  besseren 
Liebte  erscheinen  zu  lassen ,  mag  ihren  Geschmack  an  derlei  Be- 
nennungen entschuldigen.  Hat  doeh  der  sonst  tüchtige  Adrianus 
Spigelius  sich  nicht  entblödet,  in  den  Muskeln  des  Gesässes  ein 
dem  Menschen  verliehenes  Polster  zu  bewundern,  ,,cui  insedemlo, 
verum  divinarum  cogiUitionibus  rectius  et  intensius  animnm  applicare 
possit,"  und  in  dem  Kapuzenmuskel  ein  allen  Sterblichen  umge- 
hängtes pro  memoria  zu  sehen,  „ut  vitam  religiosam  ducendam  esse 
ineminerint."  —  Die  obseönen  Bezeichnungen  gewisser  Gehirntheile, 
als:  Anus,  Vulva,  Penis,  Notes,  Testes,  Mammae,  welche  man  im 
Mittelalter  erfand :  „ut  tnrpis  scie.ntia  juveuibus  magis  grata  reddatur" 
(Vesling),  haben  anständigeren  weichen  müssen;  allein  die  auf 
rohen  Vergleichen  beruhenden  Benennungen  (Sehleienraaul ,  See- 
pferdefuss, Fledermausflügel ,  Sehnepfenkopf ,  Hahnenkamm,  Herz- 
ohren,  Hammer  und  Ambos,  etc.)  werden  blos  getadelt,  aber  den- 
noch beibehalten.  Die  Mythologie  hat  die  Namen  ihrer  Götter  und 
Göttinnen  der  Anatomie  geliehen  (0$  Priapi,  Möns  Veneris,  Cornu 
Amman  is,  Tendo  Achillis,  Nymphae,  Iris,  Hymen,  Hebe  für  die  weib- 
liehe behaarte  Scham,  Linea  Mortis  et  Satnrni,  etc.).  Die  Botanik 
ist  durch  die  Amygdala,  den  Arbor  ritae,  das  Verticillum  (im  Chor- 
densysteme dos  Gehirns\  die  Olive,  den  Nurfeus  lentis,  die  Siliqua, 
das  Os  pisifornte,  die  Carnncidae  myrtiformes,  —  die  Zoologie  durch 
den  Tragus,  Hircujt,  Hippocampns,  fleli.rf  den  Vermin  bombyrinusf  den 
Rabenschnabel,  die  Cornna  limaeum,  den  Pes  auserinux,  etc.  reprä- 
sentirt,  und  eben  so  gross  ist  das  Heer  von  Namen,  die  einer  weit 
hergeholten  Aehnliehkeit  mit  den  verschiedensten  Gegenständen  des 
täglichen  Gebrauches  ihre  Entstehung  verdanken.  Die  Hundszähne, 
der  Rachen,  der  Sehmeerbauch,  das  Scrotutn  (vielleicht  ursprünglich 
Scortnm),  das  Ohrenschmalz  und  die  Augenbutter,   sind  eben  keine 
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Erfindungen  der  Delicatesse,  aber  noch  immer  besser  als  jene  Namen, 
deren  Ursprung  und  Sinn  gar  nicht  auszumitteln  ist. 

In  der  Benennung  der  Organe  nach  ihren  vermeintlichen  Ent- 
deckern war  die  Anatomie  sehr  ungerecht.  Es  lässt  sich  mit  aller 
historischen  Schärfe  nachweisen,  dass  viele  Gebilde  des  menschlichen 
Körpers,  welche  den  Namen  von  älteren  Anatomen  führen,  nicht 
von  ihnen  entdeckt  wurden.  Die  Aufzählung  derselben  wäre  für 
diesen  Ort  zu  umständlich.  Den  grössten  Männern  des  Faches 
wurde  die  Ehre  nicht  zu  Theil,  ihren  Namen  in  den  Schulbüchern 
zu  immortalisiren ,  und  Viele  sind  derselben  theilhaftig  geworden, 
von  denen  die  Geschichte  sonst  nichts  Rühmliches  zu  berichten  hat. 

Die  Versuche,  welche  gemacht  wurden,  die  anatomische  Xomenclatur  zu 
modernisiren ,  blieben  ohne  Dank  und  Nachahmung.  Selbst  das  Unrichtige  wird 
ungern  aufgegeben ,  wenn  es  durch  langen  Bestand  eine  gewisse  Ehrwürdigkeit 
errang.  Man  kann  der  Anatomie,  so  wie  der  Medicin  und  Astronomie ,  ihre  alten 
Namen  belassen,  da  es  sich  gar  nicht  um  den  Laut,  sunderu  tun  Begriffe  handelt. 
Ich  habe  es  auch  nicht  für  unpassend  gehalten,  die  häufiger  gebrauchten  Syno- 
nymen eines  Organs  im  Texte  des  Buches  aufzuführen,  besonders  wenn  sie  ver- 
schiedene Eigenschaften  des  fraglichen  Organs  ausdrücken,  und  sich  dadurch  eine 
Art  kurzer  Beschreibung  aus  ihnen  zusammenstellen  lässt. 

Eine  selbst  den  richtigen  Vorstellungen  gefährlich  werdende  Willkür  in 
der  Bezeichnung  der  Flächen  und  Ränder  verschiedener  Organe  wird  dadurch 
begünstigt,  das»,  was  bei  liegender  Stellung  oben  und  unten,  bei  stehender 
vorn  und  hinten  wird,  so  wie,  je  nachdem  man  sich  eine  Gliedinasse  aus-  oder 
einwärts  gedreht  denkt,  das  Innen  zum  Aussen  werden  muss,  und  umgekehrt. 
Henle  hat,  um  diesen  Begriffsstörungen  auszuweichen,  Termini  eingeführt,  welche 
für  jede  Körperstellung  feste  Geltung  haben.  So  harren:  dorsal  und  ventral, 
sagittal  und  frontal,  medial  und  lateral,  und  die  von  Owen  gebrauchten 
Ausdrücke:  distal  und  proximal  (entfernter  oder  näher  dem  Herzen)  des  ana- 
tomischen Bürgerrechtes. 

§.  13.  Besondere  Nutzanwendungen  der  Anatomie. 

Darf  die  grauen  umgebene  Wissenschaft  des  Todes,  la  Aar- 
ruta  anatomia,  wie  sie  der  Dichterkönig  Italiens  genannt,  es  wagen, 
auch  auf  das  Interesse  der  Nichtärzte  Anspruch  zu  erheben?  Es 
scheint  unmöglich.  Ich  denke  jedoch ,  kein  Gebildeter  soll  Fremd- 
ling sein  im  Gebiete  der  Anatomie.  Des  Menschen  höchste  Aufgabe 
ist  die  zur  Wissenschaft  erhobene  Kenntniss  seines  Selbst.  Nicht 
dem  Philosophen  allein  gelten  die  Worte:  YywOi  «*«4v!  Wenn  der 
Alltagsmensch  auch  in  die  Tiefen  der  Anatomie  sich  nicht  einlassen 
kann,  so  werden  doch,  wenn  er  überhaupt  ein  Freund  des  Denkens 
ist,  die  Umrisse  derselben  für  ihn  Anziehendes  haben.  Was  kann 
ihn  mehr  interessiren,  als  eine  Kenntniss,  die  seine  Person  so  nahe 
angeht?  Ludwig  XIV.  Hess  den  Dauphin  in  der  Anatomie  unter- 
richten, für  welche  dessen  Erzieher,  der  berühmte  Kanzelrcdner 


Digitized  by  Google 


32  §   »3.  liciondeiv  Nuttanw^ndunjfPn  der  Analomk*. 

Bossuet,  sich  mit  Eifer  interessirte.  Götlic  hat  sich  in  Strnssburg 
unter  Lobstein  durch  zwei  Jahre  mit  anatomischen  Studien  be- 
schäftiget, und  Herder  war  in  seinen  Jünglingsjahren  unserer 
Wissenschaft  mit  solchem  Eifer  ergehen,  dass  nur  die  nachtheiligen 
Wirkungen,  welche  die  Atmosphäre  der  Leichen  auf  seine  Gesund- 
heit zu  äussern  begann,  ihn  bestimmen  konnten,  seinen  Entsehluss, 
Arzt  zu  werden,  aufzugehen.  Napoleon  I.,  welcher  bekanntlich  nur 
die  mathematischen  Wissensehaften  begünstigte,  äusserte  dennoch 
einmal  den  Wunsch,  die  Anatomie  des  Menschen  hesser  kenneu  zu 
lernen,  als  durch  die  Schwerthiebe  seiner  Cuirassiere.  Der  gegen- 
wärtige Czar  aller  Keussen  studirte  unter  Prof.  Einbrodt  zu  Moskau 
Anatomie  i  nach  einer  mir  gemachten  mündlichen  Mittheilung  Prof. 
SokoloffY),  und  ich  habe  selbst  in  früheren  Jahren  hochgestellten 
Männern  von  Geist  und  Wissensdrang  Unterricht  in  meinem  Fache 
gegeben. 

Soll  jedoch  die  Anatomie  nur  das  Interesse  Einzelner  anregen? 
Wie  viel  Irrwahn,  dem  selbst  die  gebildete  Menschenclasse  huldigt, 
wäre  umgangen;  wie  viel  Gefahr  für  Gesundheit  und  Leben  der 
Einzelnen  wäre  vermieden :  wie  viel  absurde  Vorstellungen  über 
Nützliches  und  Nachtheiliges  im  Leben  wären  unmöglich,  wenn  der 
Anatomie  auch  der  Eingang  in  das  tägliche  Leben  offen  stünde. 
Kann  nicht  ein  Fingerdruck  auf  ein  verwundetes  Gefäss  das  Leben 
eines  Menschen  retten;  kann  nicht  eine  allgemeine  Vorstellung  über 
den  Bau  des  menschlichen  Körpers  das  nur  allzuoft  widersinnige 
Verfahren  zur  Kettung  Scheintodter  und  Ertrunkener  auch  in  den 
Händen  von  Niehtärzten  mit  glücklichem  Erfolge  krönen,  und  ist 
nicht  in  so  vielen  Gefahren  die  Selbsthilfe  eine  Eingebung  anato- 
mischer Vorstellungen V  Es  wäre  von  grossem  Vortheil,  wenn  die 
Bildung  von  Lehrern,  Seelsorgern,  und  öffentlichen  Amtspersonen, 
von  welchen  man  nur  Kenntnisse  über  die  Erkrankungen  der  Ilaus- 
thiere  fordert,  auch  einen  kurzen  Inbegriff  unserer  Wissenschaft 
umfasste,  und  der  elementare  Unterrieht  in  den  niederen  Schulen 
würde  deshalb  nicht  schlechter  bestellt  sein,  wenn  die  Schüler,  statt 
mit  den  Zeichen  des  Thierkreises,  oder  den  Wüsten  Afrikas,  auch 
ein  wenig  mit  sich  selbst  bekannt  würden.  Warum  wurde  der  Orbis 
pictus  beim  Schulunterricht  ausser  Gebrauch  gesetzt,  in  welchem 
a. ich  einige  anatomische  Bilder,  ,  ich  weiss  es  aus  meiner  Jugend, 
die  Aufmerksamkeit  der  Kinder  in  hohem  Grade  fesselten?  Er 
könnte  recht  gut  neben  der  Rechentafel  und  dem  Katechismus,  im 
Bücherriemen  der  Schulknaben  stecken,  und  was  das  Kind  aus  ihm 
lernt,  wird  gewiss  nicht  bedenklicher  sein,  als  die  Affaire  Josephs 
mit  der  Dann:  Potiphar. 

Die  Nutzanwendungen  der  Anatomie  in  der  plastischen  Kunst 
sind  so    wesentlich,  dass    die    grossen    italienischen    Meister  ana- 
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toinische  Studien  eifrig  betrieben,  und  ihren  Schülern  naehdrüeklieh 
empfahlen;  so  Leonardo  da  Vinci,  und  dessen  Lehrer  Deila 
Tone,  von  denen  noch  gegenwärtig  anatomische  Handzeichnungen 
existiren.  (Mengs,  über  die  Schönheit  und  den  Geschmack  in  der 
Malerei,  pag.  77.) 

Geognosie  und  Geologie  können  der  Behelfe  nicht  entbehren, 
welche  die  anatomische  Kenntnis»  der  im  Schoosse  der  Erd«  begra- 
benen antediluvianischen  Thiergeschlechter  ihren  Forschungen  dar- 
bietet, und  die  Geschichte  der  Verbreitung  des  Menschengeschlechts, 
des  Wechsels  der  Bevölkerungen  in  jenen  Zeiten  ,  über  welche  die 
historischen  Urkunden  schweigen  und  blos  die  Vermuthungen  spre- 
chen, schöpft  ihre  verlässlichsten  Data  aus  —  Gräbern. 

§.  14.  Geschichtliche  Bemerkungen  über  die  Entwicklung  der 

Anatomie.   Erste  Periode. 

Neue  Zeiten  schaffen  neue  Menschen,  neue  Ansichten,  mitunter 
auch  neue  Wahrheiten.  Aber  auch  was  das  Alterthum  gesehen  und 
gedacht,  hat  seinen  unbezwei feiten  Werth,  und  in  der  Kunst,  wie 
in  der  Wissenschaft,  schöpft  aus  der  classischen  Vergangenheit  die 
Gegenwart  ihre  Inspirationen,  wenn  sie  auch  nicht  immer  so  ehr- 
lich denkt,  ihre  Quellen  zu  nennen. 

Die  Geschichte  der  Wissenschaften  ist  die  Geschichte  des 
Menschengeistes.  Der  Kampf  zwischen  Wahrheit  und  Irrthum  bil- 
det ihren  Stoff.  Kr  war  reich  an  Niederlagen ,  reicher  an  Fort- 
schritten und  Siegen.  Die  Geschichte  fuhrt  uus  von  den  unscheinbaren 
Anfängen  geistiger  Entwicklung  zu  ihren  herrlichsten  Triumphen; 
sie  zeigt  uns  die  Irrwege,  auf  welche  missleitete  Forschung  gerieth, 
und  lehrt  uns  dieselben  vermeiden.  Die  Geschichte  setzt  uns  in 
die  denkwürdigen  Epochen  zurück,  von  welchen  jede  neuere  und 
bessere  Richtung  der  Wissenschaften  datirt.  Sie  macht  uns  gleich 
sam  zu  Zuschauern  und  Zeugen  der  bedeutenden  Entdeckungen, 
welche  den  Geist  des  Forschens  auf  neue  Bahnen  lenkten.  Sie  macht 
uns  bekannt  mit  den  grossen  Männern,  welche  der  Wissenschaft  das 
Gepräge  ihres  fruchtbaren  Geistes  aufdrückten ,  lehrt  uus  ihr  Genie 
bewundern  ,  und  ihren  Fussstapfen  folgen ,  und  führt  uns  die  Bei- 
spiele vor,  zur  Nachahmung,  oder  —  zur  Warnung. 

Kein  Anatom  soll  in  der  Geschichte  seiner  Wissenschaft  ein 
Fremdling  sein.  Wie  viel  als  neu  Gepriesenes  altert  lange  in  den 
vergessenen  Pergamenten  der  Bibliotheken.  Fast  auf  jeder  Seite  der 
Haller'schen  Element«  physiologiae  finden  sich  Dinge,  die,  mit  einiger 
Gewandtheitim  Zuschneiden,  moderne  Autoritäten  und  Autoritätclun 
berühmt  machen  können,  und  auch  gemacht  haben.   Möge  darum  die 
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folgende,  nur  in  allgemeinen  Umrissen  entworfene  Skizze,  als  eine 
Einleitung  zur  Geschichte  der  Anatomie  dienen,  welche  wenigsten* 
jener  Nützlichkeit  nicht  entbehrt,  die  jungen  Freunde  der  Wissen- 
schaft mit  ehrwürdigen  Namen,  welche  in  der  beschreibenden  Ana- 
tumie oft  genannt  werden,  und  mit  dein  Zeitalter  ihrer  Thätijfkeit 
und  ihres  Flores  bekannt  zn  machen. 

Die  Geschichte  der  Anatumie  zerfällt  in  zwei  Perioden.  Die 
erste  gehört  der  Vorzeit  an.  und  erstreckt  sich  bis  in  die  Mitte  des 
sechzehnten  Jahrhunderts. 

Man  kann  die  vereinselten  anatomischen  Wahrnehmungen,  die 
das  Schlachten  der  Thiore,  die  Opfer*),  das  Balsamiren  der  Leichen, 
und  die  zufälligen  Verwundungen  lebender  Menschen  veranlassten, 
keine  Wissenschaft  nennen.  Die  Menschen,  welche  bei  den  Aegyp- 
ten! das  Balgamiren  der  Leichen  verrichteten  (ParaHchi*tat),  waren, 
nach  Diodorus,  in  der  Anatomie  durchaus  unerfahren.  Ich  habe  in 
meinen  Autitfiiitatihns  aimtomiris  rarionhus  das  Messer  abbilden 
lassen,  welches  ich  in  einer  Mumie  aus  Siut  fand,  und  welches  uhne 
Zweifel  jenem  Paraschisten  gehurte,  der  die  Zubereitung  dieser 
Mumie  besorgte.  Die  17  Bücher,  welche  cler  ägyptische  Künig 
Athotis  geschrieben  haben  Boll,  Wullen  wir  gerne  vermissen.  Erst 
als  die  Ileilwissenschaft  sich  mit  der  Anatumie  verbündete,  und  «las 
ärztliche  Bedürfniss  ihre  nähere  Bekanntschaft  nachsuchen  machte, 
nahm  sie  den  Charakter  einer  Wissenschaft  an.  Ihr  Entwicklungs- 
gang war,  wie  jener  der  Naturwissenschaft  überhaupt,  ein  langsamer 
und  Öfters  unterbrochener.  Die  Schwierigkeiten,  die  sich  ihrem 
Gedeihen  entgegenstellten,  schienen  unüberwindlich  zu  sein,  und 
wurzelten  weniger  in  der  natürlichen  Scheu  vor  dem  Objeete  der 
Wissenschaft  —  der  Leiche,  als  in  der  Gewalt  des  Aberglaubens 
und  des  Vorurtheils.  Sehr  richtig  bemerkt  Vicq  d'Azvr:  l'aaa- 
tomif.  ext  petit  et /v,  juirmi  tontest  les  sei  eures ,  etile,  d<mt  tut  ti  ff  j'ln.s 
ci'ff'l/rr  fett  nt'oitttujes,  et  dmtt  oit  u  ff  nwinx  fttvortsr  fes  uvtufn-s.  Selbst 
die  religiösen  Vorstellungen  des  Alterthums  sprachen  das  Verdam- 
mungsurtheil  über  sie.  Der  Glaube,  dass  die  Seelen  der  Verstor- 
benen so  lange  an  den  Ufern  des  Styx  herumirren  müssten,  bis  ihre 
Leiber  beerdigt  waren,  machte  die  Anatumie  bei  den  Griechen  un- 
möglich. Es  war  bei  ihnen  religiöse  PHicht,  jeden  zufällig  gefun- 
denen Mensehouknochen  mit  einer  Handvoll  Erde  zu  bitstreuen,  um 
ihm  dadurch  wenigstens  symbolisch  die  Ehre  des  Begräbnisses  an- 


*)  Aus  der  OptV-ranatoinio  jedoch  lä«st  Rieb  kaum  etwas  für  «He  GeftchichtC 
der  ZeJ*frliederiuig*kanBl  entnehmen,  «la  <li<-  von  «l«-u  llaru*)tirr*  dm  Göttern  tareeht 
p-si'tuiitti'iicii  Kiii}?cweide  (e.rtn  proatvtn),  filier  welche  Arnobiun  spricht  (lib.  VII. 
enp,  24),  uns  keinen  Aufsflilusn  geben  üImt  ilns  bei  dieser  Aua/omia  xaera  befolgte 
Verfahren. 
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gedeihen  zu  lassen *),  und  die  Athener  gingen  in  der  Sorge  Tür  du* 
Seelen  der  Todton  sogar  so  weit,  dass  sie  einen  ihrer  siegreichen 
Feldherren  zum  Tode  verurtheilten,  weil  er  naeli  gewonnener  Schlacht, 
Über  der  Verfolgung  der  Feinde,  auf  die  Beerdigung  der  Gefallenen 
vergase.  Die  Kölner,  welche  die  Ausübung  der  Heilkunde  lange 
Z»«it  nur  Sklavenhandel  überliessen,  fühlten  dieselbe  Abneigung  gegen 
unsere  Wissenschaft,  welche  sie  als  eine,  die  Menschenwürde  ent- 
heiligende Anmassung  verwarfen.  Gegen  Thierzergliederung  waren 
beide  Völker  nachsichtiger,  und  die  wenigen  Männer,  welche  die 
Geschichte  als  Anatomen  dieser  Zeit  anfuhrt,  haben  für  die  mensch- 
liche Anatomie  nichts  gethan.  J)ie  Wiedergeburt  der  Wissenschaften 
im  Abendlande  äusserte  auf  das  Schicksal  der  Anatomie  sehr  wenig 
EinHnss.  und  obgleich  sie  damals  begann  ,  sich  äusserlich  freier  zu 
bewegen,  so  wagte  sie  es  dennoch  nicht,  an  der  Autorität  der  alten, 
auf  Thierzergliedeningen  basirten  l  "cberliofernngen  zu  zweifeln. 

Die  Schriften,  welche  über  diese  lange  Erstlingsperiode  der 
Wissenschaft  Zougniss  geben  könnten,  sind  durch  die  Unbild  der 
Zeit  grösstenteils  verloren  gegangen,  und  was  sich  bis  auf  unsere 
Tage  erhielt,  hat  mehr  Werth  für  den  anatomischen  Historiker,  als 
für  den  Forscher,  der  Wahrheit  sucht.  Alcmaeon  von  Croton,  ein 
Schüler  des  l'ythagoras  (f>(K)  Jahre  vor  Christus),  hat,  nach  dem 
Zeugnisse  Galen  . s,  das  erste  anatomische  Werk  geschrieben.  Ana- 
xagoras  von  Clazomeiie ,  Lehrer  des  Socrates,  Empedoeles  von 
Agrigent,  und  DeiDOCritUS  der  Abderite,  sollen  sich,  nach  dem 
Texte  des  lMutarch  und  Chaleidius,  mit  Zergliederungen,  letzterer  be- 
sonders mit  vergleichender  Anatomie  beschäftigt  haben,  wofür  ihn 
seine  Mitbürger,  die  solchem  Streben  keine  Anerkennung  zollten, 
für  irrsinnig  hielten,  und  ihm  nicht  erlaubten,  in  ihrer  Mitte  zu 
wohnen.  Ob  Jl  ippoerates ,  den  die  Geschichte  den  diviut  patrr 
medicinae  nennt,  sich  mit  der  Anatomie  befreundet  habe,  ist  aus 
seinen  als  echt  auerkannten  Schriften  nicht  zu  entnehmen.  Die 
ihm  zugeschriebenen  Bücher:  de.  ouium  natura,  de  ylandtdis ,  de 
carmbus,  de  natura  jnteri ,  Hr.  stammen  unzweifelhaft  von  späteren 
Autoren  ab.  Ein  glücklicher  und  verständiger  Beobachter  von 
Krankheitserscheinungen,   verfiel  er,   so  oft  er  auf  das  anatomische 

*)  Auch  bei  den  Körnern  fand  sich  diese  fromme  Sitte,  wir  eine  Stolle  bei 
Quinctilian  (Deelam.  .'»,  »*»)  beweist:  tiinc  et  ille  veni!  aßeetun,  guod  ignoti*  rarftiv? 
rihu*  Ii  um  um  congeriniu«,  et  iniepultum  <jiiodli/,ef  corpus  nutta  festinatio  tarn 
rapida  traniciu  vil ,  nt  von  yuantulocunujuc  wntrrtur  nijtjcttu.  Nur  Hingerichtete 
(Dig.  XLVIII.  24.,  <h.  cadara-itnut  punitorum)  und  Selbstmörder  (Worte  des  Gesetzes : 
homirida  insepullu*  ahjiciahtr)  durften  nicht  begraben  werden.  In  späteren  Zeiten 
wurde  das  Gesetz  auf  Selbstmörder  aus  Lebensüberdrnss  nicht  mehr  angewendet: 
ahjiriunlttr,  r/ui  manu*  »ihi  iiihdt.r  mit,  nou  taedio  vi  tat,  .ied  mala  conseinitia.  Galen 
selbst  gestellt,  das»  er  seine  ersten  osteologischen  Studien,  an  den  von  der  Sonne 
gebleichten,  oder  von  der  Tiber  ausgespülten  unbeerdigteu  Knochen  solcher  Unglück- 
liehen  machte. 
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Gebiet  abstreift«,  in  grobe  Fehler.  Nur  mit  den  Knochen  scheint 
er  näher  bekannt.  Nerven  und  Sehnen  wusste  er  nicht  zu  unter- 
scheiden. Beide  führen  bei  ihm  den  Namen:  vsüpa,  und  Arterien 
und  Venen  verwechselte  er  unter  der  gemeinschaftlichen  Benennung: 
fXeße^  In  der  Priesterschule  der  Asclopiaden,  deren  Gründer  Aescu- 
lap  mit  göttlichen  Ehren  gefeiert  wurde,  und  aus  welcher  auch 
Hippocrates  hervorging,  sollen  sich  Traditionen  anatomischer  Kennt- 
nisse vererbt  haben  (Galen). 

Aristoteles,  ein  Schüler  Plato's,  Lehrer  und  Freund  Alexan- 
ders des  Grossen,  hat  in  seiner  Historie  aninuäium,  dem  ehrwür- 
digen Fuudamentalwerkc  der  Naturgeschichte,  so  zahlreiche  und 
mit  so  musterhafter  Genauigkeit  ausgearbeitete  Daten  über  die 
Anatomie  der  Thiere  niedergelegt,  dass  mehrere  derselben  selbst 
die  Bewunderung  der  Neuzeit  noch  verdienen.  (Cuvier  erklärte 
die  Anatomie  des  Elephanten  bei  Aristoteles  für  besser,  als  jene, 
welche  der  Akademiker  d'Aubenton  schrieb.)  Menschliche  Ana- 
tomie ist  ihm,  aller  Wahrscheinlichkeit  nach,  fremd  geblieben  (Le 
Giere).  In  einem  Zeitalter  lebend,  wo  siegreiche  Kriege  dem  grie- 
chischen Heldenvolke,  in  Asien  einen  unbekannten  Welttheil  eröff- 
neten, und  wo  die  Liberalität  seines  königlichen  Beschützers  ihn 
in  den  Besitz  der  grössten  Schätz«'  des  Thier-  und  Pflanzenreiches 
einer  neuen  Schöpfung  versetzte,  wurde  er,  dem  keine  Vorarbeiten 
zu  Gebote  standen,  der  Gründer  der  zoologischen  Systematik.  Die 
Anatomie  verdankt  ihm  die  scharfe  Trennung  der  Nerven  (zöp;i) 
von  den  Sehnen  (vsöpa),  und  die  Entfaltung  des  Gefässsvstems  aus 
einein  Hauptstamme,  welchen  er  zuerst  i'^prr,  nannte. 

Nach  Alexanders  Tode  zerfiel  sein  Riesenreieh  in  kleinere 
Throne,  welche  dem  blutigen  Handwerk  der  Waffen  entsagten,  und 
friedliche ,  mensehenbeglüekende  Kunst  und  Wissenschaft  in  ihren 
mächtigen  Schutz  nahmen.  So  entstand  zu  Alexandria  (320  Jahre 
\<»r  Christus i,  die  von  Ptolomäus  I.  neben  dem  Serapeion  gestiftete 
medicinische  Schule,  welche  durch  Jahrhunderte  blühte. 

In  ihr  scheint  die  menschliche  Anatomie  ihr  erstes  Asyl  gefunden 
zu  haben:  wenigstens  bildeten  sich  in  dieser  Schule  Männer,  welche, 
wie  Herophilus,  Kudemus  und  Erasistratus,  ihr  Leben  unserer 
Wissenschaft  widmeten.  Leider  sind  ihre  Schriften  nicht  auf  uns 
gekommen,  und  nur  Einiges  über  ihre  Leistungen  in  Celsus,  Galen, 
und  Bufus  Ephesius  erwähnt.  Ein  griechischer  Arzt,  Herophilus, 
(der  bei  dem  König  von  Syrien,  Seleueus,  hoch  in  Ehren  stand,  da 
er  aus  dem  Pulse  des  kranken  Königssohnes  erkannte,  dass  der- 
selbe in  seine  Stiefmutter  verliebt  sei),  und  sein  College,  Erasi- 
stratus, sollen  selbst  lebende  Verbrecher  mit  allerhöchster  Ge- 
nehmigung zergliedert  haben  :  norcntts  homünis  a  regihus  er  carevre 
amptos  vivos  iiiridenmf,  vmHuhntrnntque  »  tiam  spiritn  nmanente  m, 
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quae  antea  clausa  friere  (Cef aus,  de  medicina,  in  prooe.miot. 
stens  ist  es  ausgemacht,  dass  sie  die  Chylusgefässe  des  m 
liehen  Darmkanals,  welche  nur  kurz  nach  aufgenommener  Nat 
von  Milchsaft  strotzen,  und  dadurch  sichtbar  werden,  gekannt  ha 
was  selbst  der  spätere  Entdecker  derselben,  Caspar  Asel  Ii,  zu- 
giebt.    Ina  Galen us,  de  usu  partium,  lib.  IV.,  findet  sich  hierüber 
folgende  merkwürdige  Stelle:    Toti   mesenterio  natura   venas  effecit 
jtroprias ,  intestinis  nutriendis  dicafas,  havdqnaqnam  ad  hepar  traji- 
cientes.     Verum,  nt  et  Herophilus  dicebat,  in  ylandnlosa  quaedam  Cor- 
pora desinunt  hae  ve.nae,  cum  eeterae  omnes  sursum  ad  portal*  ferantur. 
—  Herophil  us  machte  zahlreiche    Entdeckungen  in   der  Detail- 
anatomie, welche  heut  zu  Tage  noch  seinen  Namen  führen.  Die 
Plexus  choroidei  des  Gehirns,   das  Torcnlar  Ilerophüi ,  der  Calamus 
scriptorin*,  das  Duodenum  wurden  von  ihm  zuerst  erwähnt.  Erasi- 
stratus  genoss  durch  sein»;  vielseitigen  Entdeckungen  eines  gleich- 
berechtigten Ruhmes.    Er  schied  die  ßewegungs-  von  den  Emph'n- 
dungsnerven ,  entdeckte  die    Va/en/ae  tricuspidales  und  se.mil 'u  na  res 
des  Herzens,   rügte  zuerst  das  Unrichtige  der  Ansicht,  dass  die 
Getränke  durch  die  Luftröhre   passiren  .    und   gebrauchte   für  die 
Organensubstanz,  das  noch  heute  übliche  Wort  :  Parenchyma. 

Claudius  Galenus  (geb.  131  nach  Christus),  Arzt  an  der 
Fechterschule  zu  Fergamus,  studirte  zu  Alexandria,  wohin  er,  wie 
er  Belbst  angibt,  reiste ,  um  ein  vollkommenes  menschliches  Skelet 
zu  sehen.  Er  übte  die  Heilkunde  zu  Korn ,  unter  den  Imperatoren 
Marcus  Aurelius  und  Commodus,  wo  er  auch  als  Lehrer  eine  An- 
zahl Schüler  um  sieh  versammelte,  und  dieselben  an  einem,  von 
dem  welteroberndcn  Volke  wenig  besuchten,  und  deshalb  ruhigen 
Orte  —  im  Tempel  der  Friedensgöttin  —  in  der  Anatomie  unter- 
richtet haben  soll.  Seine  Schriften  sind  die  Hauptquelle,  aus  welcher 
wir  den  Zustand  der  Anatomie  vor  Galen  kennen  lernen.  Ob  er  je 
menschliche  Leichname  zergliederte,  wird  mit  Recht  verneint.  Seine 
Beschreibungen  passen  nur  selten  auf  die  menschlichen  Organe,  ob- 
wohl er  sie  selbst  als  denselben  entlehnt  angibt.  Er  scheint  sich 
aber  ausschliesslich  der  Affen  und  Hunde  bei  seinen  Zergliederungen 
bedient  zu  haben.  So  ist  z.  B.  seine  Angabe  über  das  Herabreichen 
des  hinteren  Musculus  scalenut  bis  zur  6.  Rippe  dem  Hunde,  und 
jene  über  den  Ursprung  des  Rectus  abdominis  vom  oberen  Ende  des 
Brustblattes,  dem  Affen  entnommen.  Die  wenigsten  seiner  Beschrei- 
bungen lassen  sich  auf  den  Menschen  beziehen,  denn  sein  Zeitalter, 
welches  Tausende  von  Unglücklichen  den  brutalen  Launen  des  römi- 
schen Pöbels  und  seiner  verderbten  Imperatoren  opferte,  sie  selbst 
den  wilden  Thieren  vorwarf,  wollte  der  Anatomie  nicht  Eine  Leiche 
gönnen.  Ein  Mann  von  staunenswerther  Gelehrsamkeit,  voll  Talent 
und  Geist,  errang  er  sich  durch  seine  Schriften,   welche  durch 
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sehn  Jahrhunderte  als  Codex  der  anatomischen  und  heilkundigen 
Wissenschaft  galten,  den  lange  Zeit  unangetasteten  Ruhm  der  ersten 
und  höchsten  niedicinischen  Autorität,  und  es  hat  vieler  Kämpfe  be- 
durft, um  am  Beginne  der  zweiten  Periode  unserer  Geschichte,  sein 
Ansehen  fallen  zu  machen.  .Man  ging  in  der  blinden  Verehrung 
dieses  Mannes  selbst  so  weit,  das»,  als  der  grosse  Reformator  der 
Anatomie,  Vesal,  durch  seine  Zergliederungen  die  Irrthümer  Gulcn's 
darlegte,  man  geneigter  schien,  eine  Aenderung  im  Haue  des  Men- 
schen anzunehmen ,  als  den  grossen  Altmeister  eines  Kehlers  zu 
zeihen.  Was  seine  anatomischen  Schriften  auch  in  unseren  Tagen 
lesenswerth  macht,  sind  die  schiinen  Reflexionen,  welche  den  anatomi- 
schen Beschreibungen  hin  und  wieder  eingefloehten  sind.  Kr  war 
zugleich  einer  der  schreibseligsten  Aerzte.  Man  schätzt  die  Zahl 
seiner  Werke  auf  400!  Sic  behandelten  ausser  Modicin,  auch  philo- 
sophische, grammatische,  mathematische,  selbst  juridische  Argumente. 
In  den  stürmischen  Zeiten ,  welche  auf  den  Verfall  des  römischen 
Reiches  folgten,  und  in  welchen  die  Anatomie ,  wie  alle  Kunst  und 
Wissensehaft,  kein  Lebenszeichen  von  sich  gab,  waren  die  medici- 
nisehen  W«rke  (ialeu's  das  einzige  Testament  der  Arzneikunde, 
welchem  alle  Völker  des  Abendlandes  Glauben  zuschwuren,  und  sich, 
wie  die  Araber  (Rhazes,  Averroes,  Avicenna)  und  die  Barbaro- 
Latini,  in  Commcntaren  und  Uebersetzungeu  desselben  erschöpften. 
I, eichen  konnten  und  durften  in  jener  Zeit  nicht  zergliedert  werden. 
Nach  einer  Stelle  im  Cassiodorus,  Bcnedictinerinöuch  und  Arzt  im 
7.  Jahrhunderte,  wurden,  um  die  Kntweihung  der  Gräber,  und  die 
wahrscheinlich  bisher  öfters  heimlich  vorgenommene  Kxhumation  der 
Leichen,  (ob  gerade;  zu  anatomischen  Zwecken?)  zu  verhindern,  auf 
den  christlichen  Kirchhöfen  Grabhüter  aufgestellt,  und  das  Salische 
Gesetz  untersagte  jeden  Umgang  mit  einem  Menschen,  welcher  sich 
des  Verbrechens  des  Leichen  rauhes  schuldig  gemacht  hätte. 

Durch  Luigi  Mondini  (Mundinus)  ,  Professor  zu  Bologna 
(Ort  und  Jahr  seiner  Geburt  unbekannt,  gestorben  132b'),  feierte  die 
Anatomie  ihre  Wiedergeburt  zu  Anfang  des  vierzehnten  Jahrhun- 
derts. Kr  wagte  es,  nach  so  langem  Verfalle  der  Anatomie,  wieder 
Hand  an  die  menschliche  Leiche  zu  legen,  und  zergliederte  zwei 
weibliche  Körper.  Von  welcher  Art  diese  neu  erstandene  Anatomie 
gewesen  sein  mag,  ersehe  ich  aus  folgendem  Cerevis- Latein  des 
Guido  Cauliacus  (Guy  de  Chauliac,  Capellan  und  Leibarzt  Papst 
Trban's  V.  ):  Matfistir  nirii* ,  Bert ttcci ms ,  fecä  anatomiam  per  hunc 
modnm.  SihtatO  corpore  in  hämo ,  fadebat  de.  ipso  quatuor  lertioues. 
In  prima  tractabanlnr  nwmbr'i  nutritiv*!,  quid  n'tinx  putrehilia,  —  in 
xecunda  nu  mhra  xpiritalia,  —  in  tertia  membra  animata,  —  in  qnarta 
extremitates  fraefabantur.  —  Mundinus  schrieb  ein  anatomisches  Werk, 
welches  bald  unter  dem  Titel  Anatomia  Mundini,  bald  Analome,  om- 
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HtMH  hunumi  corp.  interiorum  MemOrortwt,  viele  Auflagen  erlebte,  und, 
obwohl  es  gar  nichts  Neues  enthielt ,  durch  zwei  Jahrhunderte  in 
grossem  Ansehen  statul.  Wir  erfahren  aus  Jac.  Douglas  (Biblio- 
graphie mint,  paff,  36),  dass  asu  Padua,  der  berühmtesten  aller  da- 
maligen Universitäten  (aloria  in  pmeteritis),  die  tifftfnftt  aeademien 
ausdrücklich  befahlen ;  nt  tmafomici  Patavini  explieatwnem  textuttlttm 
ipsinx  Mundini  aeffiiantti):  Kr  eopirte  häutig  den  Galen,  und  mit- 
unter die  Araber,  wie  die  beibehaltenen  arabischen  Worte  Myrach 
<  Unterleib),  Syphuc  (Bauchfell),  etc.  beweisen.  Leider  wurde  die 
durch  ihn  in  ein  neues  Dasein  gerufene  Anatomie  des  Menschen, 
sehr  bald  durch  die  berühmte  Hülle  Bonifaz  VIII.  (anno  lJJOO)  ge- 
fährdet, welche  den  Kirchenbann  über  alle  Jene  aussprach,  die  es 
wagten,  einen  Menschen  zu  zergliedern,  oder  seine  Gebeine  auszu- 
kochen. Die  Beschäftigung  der  damaligen  Mönche,  besonders  der 
Benedictiner,  mit  der  Heilkunde,  und  die  nicht  ungegründete  Be- 
fürchtung, dass  sie  dadurch,  wie  die  weltlichen  Doctoren,  dem  Beten 
und  Fasten  abgeneigt  werden  dürften,  scheint  diese  Strenge  der 
Kirche  gegen  unsere  Wissensehaft  veranlasst  zu  haben.  Mund  in 
selbst  gesteht:  „Omsk  nutem  qww,  sunt  iufra  beufilare,  non  /um- 
4td  seusuvi  apparent ,  nini  nssa  ilht  d^cofpKtutnr  y  se.d  propler  peccu- 
ttitn  dimittere  coHMieui."  Und  doch  konnten  Andere  die  schöne 
Sünde  nicht  lassen,  durch  die  Zergliederung  von  (Jottes  Ebenbild, 
mehr  von  des  Schöpfers  Herrlichkeit  inne  zu  werden,  als  die  Himmel 
uns  davon  erzählen.  Ich  glaube?  und  bekenne,  dass,  was  der  Mensch 
wissen  kann,  er  auch  wissen  darf. 

Alexander  Bencdotti,  welcher,  als  Professor  der  Anatomie 
zu  Padua,  1490,  zuerst  auf  den  Gedanken  kam,  Muskeln,  Getasse 
und  Nerven  des  menschlichen  Körpers,  als  trockene  Präparate  zu 
conserviren,  und  sie  um  schweres  Geld  zu  verkaufen,  Matthaeus 
de  Gradibus,  ein  Abkömmling  der  Grafen  von  Ferrara  (gest. 
14^0),  der  Venetianer  Marcantonio  dclla  Torre,  Magnus 
Hundt  (Professor  der  Mcdicin  zu  Leipzig),  Guintherus  Ander- 
nacensis  (Leibarzt  König  Franz  I.  von  Frankreich),  Gabriel  de 
Zerbis  (seines  tragischen  Endes  wegen  bekannt,  indem  er  von  den 
Türken  zwischen  zwei  Brettern  eingeklemmt,  und  der  Länge  nach 
entzweigesägt  worden  sein  soll,  1505),  Alexander  Achillinus 
Professor  zu  Bologna,  f  LÖ12),  Berengarius  Carpensts  i  Pro- 
fessor zu  Pavia,  f  1525),  waren  mehr  woniger  treue  Anhänger  des 
Altherkömmlichen.  —  Jac.  Sylvins  (geb.  1417),  Professor  der 
Anatomie  zu  Paris,  trat  bei  all'  seiner  unbedingten  Verehrung  für 
Galen,  dennoch  in  Einzelheiten  etwas  selbstständiger  als  seine  Vor- 
gänger auf,  änderte  und  berichtigte  theilweise  die  anatomische  No- 
menclatur,  vervollständigte  die  Anatomie  der  Muskeln  und  Gefö 
und  hat  noch  überdies  das  Verdienst,  sein«-  Schüler  (damals  studirten 
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Graubärte)  auch  zur  praktischen  Zergliederung  der  Leichen  ange- 
halten zu  haben,  während  an  den  übrigen  Universitäten,  man  sieh 
blos  mit  dem  Zusehen  begnügen  musste.  Er  war  der  erste  unter  den 
christlichen  Anatomen,  welcher  seinen  Namen  in  der  Fossa  Sylvii  ver- 
ewigte. Seine  Jsagoge  auatomica  nennt  Douglas:  wlertis  ingenii  foetura 
inc&mparabilU.  Die  Idee,  die  Blutgefässe  mit  eingespritzten  Flüssig- 
keiten zu  füllen,  ging  von  ihm  aus.  Auf  seinem  Grabsteine  zu 
Paris  steht  Folgendes  zum  ewigen  Gedächtnis*  seines  —  Geizes: 

Sylvins  hie  Situs  est,  gratis  qui  nil  dedit  unqttam, 
Et,  quod  Tu  gratis  haec  legis,  ipse  dolet. 

In  Wien  wurde  die  erste  anatomische  Zergliederung  im  Jahre  1404  von 
Mag.  Galeatus  de  St.  Sophia  aus  Padua  auf  dem  Kirchhofe  des  Bürgerspitals 
unter  freiem  Himmel  vorgenommen.  Sic  dauerte  *  Tage;  und  im  Jahre  W'.VA 
wurde  ein  sicherer  Magister  Aygl  allda,  zum  Lehrer  der  Anatomie  erwählt.  Er 
tractirte  den  Galen,  de  u*u  partium,  und  demonstrirte  zuweilen  in  dem 
Hause  der  medizinischen  Fakultät  in  der  Weihburggasse  (in  welchem  auch  die 
erste  Buchdruckerei  in  Wien  sich  ansiedelte)  die  Lage  der  Eingeweide  an  den 
Leichnamen  gerichteter  Verbrecher.  Weibliche  Leichen  wurden  erst  1452  vom 
Magistrat  zugelassen.  Als  Curiosum  mag  erwähnt  werden,  dass  anno  1440.  ein 
mit  dem  Strange  gerichteter  Dieb,  bei  den  Vorbereitung«'»  zur  Section  wieder 
lebendig  wurde,  ein  Kall,  der  sieh  149'J  wiederholt  haben  soll,  weshalb  die  hoch- 
notpeinliche Justiz,  die  Verabfolgung  der  Leiber  von  Missethätern  an  die  Schule, 
bis  auf  Weiteres  einzustellen  für  put  befand. 

§.  15.  Zweite  Periode  der  Geschichte  der  Anatomie. 

Die  zweite  Periode  unserer  Wissenschaft  beginnt  im  Iii.  Jahr- 
hundert mit  dem  berühmten  anatomischen  Triumvirat  des  Vesalius, 
Eustachius,  und  Fallopia. 

In  jener  folgenreichen  Zeit,  in  welcher  der  menschliche  Geist 
die  Fesseln  einer  geistlosen  Scholastik  zerbrach ,  erwachte  auch  mit 
Macht  das  Bewusstsein  der  Notwendigkeit  anatomischer  Studien, 
und  hielt  gegen  Bann  und  Verfolgung  siegreichen  Stand.  Die 
Wissbegierde  warf  sich  mit  dem  Feuereifer  des  Enthusiasmus  auf 
das  noeh  braehliegende  Feld  der  Anatomie.  Lehrkanzeln  erhoben 
sieh  in  den  bedeutendsten  Städten  Italiens,  Frankreiehs  und  Deutsch- 
lands,  und  ein  edler  Wetteifer  spornte  die  Bekenner  der  Wissen- 
schaft zu  nimmer  rastender  Thätigkeit  an.  In  den  speculativen 
Wissenschaften,  in  Kunst  und  Poesie,  kann  das  Genie  seine  Zeit 
überflügeln,  —  in  der  Erfahrungswissensehaft  bringt  der  ruhige  Fleiss 
der  Zeit,  was  der  Gedankenflug  nicht  in  Eile  erreichen  kann.  Diese 
Zeit  war  nun  für  die  Anatomie  gekommen,  und  der  grosse  Mann, 
der  sie  brachte,  war  Andreas  Vesalius,  der  Reformator  der 
Anatomie.    Seine  Feinde,  katholischen  Glaubens,  nannten  ihn  den 
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Luther  der  Anatomie.  Er  war  1514  zu  Brüssel  geboren.  Seine 
Familie  stammte  aus  deutschem  Gau,  aus  Wesel  im  Ilerzogthnme 
Cleve,  —  daher  der  Name  Vesalius.  Eine  durchgreifende  Um- 
staltung-  unserer  Wissenschaft  ging  von  dem  Kiesengeiste  dieses 
Mannes  aus.  Er  studirte  zu  Löwen ,  und  musste ,  vieler  Verfol- 
gungen wegen,  die  ihm  sein  Eifer  für  die  Anatomie  zuzog  (indem 
er,  nach  seinem  eigenen  Geständnisse,  die  Kirchhöfe  plünderte,  und 
die  Leichname  der  Verbrecher  von  Galgen  und  Rad  entwendete), 
sein  Vaterland  verlassen.  In  Paris,  unter  dem  damals  gefeierten 
Lehrer  der  Anatomie,  Jae.  Sylvius,  widmete  er  sich  seinem  Berufe 
mit  ganzer  Seele.  Seine  grosse  Gewandtheit  im  Bestimmen  der 
Knochen  mit  verbundenen  Augen  ,  besonders  der  Hand-  und  Fuss- 
wurzelknochen, ob  sie  rechte  oder  linke  seien,  was  selbst  seinem 
Lehrer  oft  misslang,  und  seine  Belesenheit  in  den  alten  anatomischen 
Schriften,  verschaffte  ihm  schon  als  sehr  jungem  Manne  einen  ent- 
sprechenden Grad  von  Berühmtheit,  zugleich  aber  auch  die  grimmige 
Feindschaft  seines  Lehrers,  dessen  Hörsaal  sich  nimmer  füllen  wollte, 
seit  Vesal  auch  zu  lehren  begann.  Er  bereiste  hierauf  Italien,  und 
erregte  durch  seine  in  Pisa,  Bologna,  und  anderen  Universitäten 
gehaltenen  anatomischen  Demonstrationen  die  Aufmerksamkeit  seiner 
Zeitgenossen  in  so  hohem  Grade,  dass  die  Republik  Venedig  ihn  in 
seinem  dreiundzwanzigsten  Lebensjahre  als  Professor  anatnmiae,  nach 
Padua  berief.  Barbam  alere ,  non  facti  phüosophnm  !  —  In  seinem 
neunundzwanzigsten  Lebensjahre  gab  er  sein  grosses  Werk :  Dr 
corporis  humnni  fabrica  libri  septem,  Basti.  1543,  heraus.  Es  war  ein 
opus  cedro  dignum,  zu  welchem  nicht,  wie  Blumenbach  meinte,  Titian, 
sondern  dessen  Schüler,  Johann  Stephanus  von  Kalkar,  die 
Zeichnungen  lieferte,  ßoerhave  sagt  von  diesem  Werke:  opus  in- 
comparabile,  quod  periturum  nuuquam,  omni*  aeri  tempore  praeelaris- 
simum  (Meth.  stud.  med.  T.  1.  p.  271).  —  Vesal  wurde  später  Leib- 
arzt Kaiser  Carl's  V.  und  seines  Nachfolgers  Philipp'»  IL,  und  starb, 
seines  Glückes  und  Ruhnies  wegen  von  seinen  Zeitgenossen  auf  das 
Un würdigste  verkannt  und  gekränkt,  nachdem  er  seine  Handschrif- 
ten verbrannt  und  sein  Amt  niedergelegt,  in  seinem  fünfzigsten 
Jahre,  auf  der  Rückkehr  von  einer  Pilgerfahrt  nach  Jerusalem,  die 
er  zur  Sühne  des  Verbrechens ,  Anatom  gewesen  zu  sein ,  unter- 
nehmen musste ,  schiffbrüchig  an  den  Küsten  der  Insel  Zantc ,  wo 
sein  Leichnam  von  einem  Goldschmied  erkannt,  und  in  der  Capelle 
der  heiligen  Jungfrau,  mit  der  einfachen  Grabschrift  beigesetzt  wurde: 

Andreae  Vesaiii  BnweUeims  tvmnhts. 

Dieser  Grabstein  lügt  wenigstens  nicht. 

Es  ist  gänzlich  unrichtig,  wenn  es  in  anatomischen  Geschichte 
werken  heisst,  dass  Vesal  deshalb  bei  Hofe  und  bei  d»-i  Geist!  i 
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kcit  in  Ungnade  Hei,  und  zu  einer  Pilgerfahrt  nach  dein  heiligen 
Lande  verurtheilt  wurde,  weil  or  in  Madrid  den  Leichnam  einer 
hohen  Dann»  secirte,  «leren  Herz  noch  gesehlagen  haben  soll.  Nur 
die  Cabale  seiner  Feinde  konnte  solche  Lügen  ersinnen,  und  nur  die 
Scheu  vor  anatomischen  Studien  an  einem  Hof«  und  bei  einein 
Volke,  wie  des  damaligen  Spaniens,  in  welchem  /.war  die  Sonne 
nicht  unterging,  aber  das  Himmelslieht  der  Wissenschaft  und  «1er 
Aufklärung  auch  nicht  aufgehen  wollte,  konnte  sie  glaubwürdig 
Kaden.  Wahr  aber  ist  es,  dass  Vesal's  grosses  anatomisches  Werk, 
auf  Befehl  Kaiser  Carl'ß  V.  der  Inquisitionseensur  vorgelegt,  und 
die  theologische  Facultät.  zu  Salaiuanca  befragt  wurde,  ob  es  katho- 
lischen Christen  zu  gestatten  sei,  Leichen  zu  zergliedern.  Die  Ant- 
wort Hei  glücklicher  Weise  bejahend  aus  i  1;  öl»).  Vesal  warder 
erste  anatomische  Denker.  Er  wusstc  den  Zauber  zu  lösen,  welchen 
«las  blind  verehrte  Ansehen  (lalen's  auf  die  Medicin  und  ihre 
Schwesterwissenschaften  ausübte.  Kr  widerlegte  die  Irrthümer  des 
grossen  römischen  Anatomen,  und  bewies,  wie  die  ( ialon'sehen 
Lehren  die  Anatomie  der  Alfen  und  Hunde,  aber  nicht,  jene  des 
Mensehen  behandelten.  Denken  war  damals  gefährlich,  und  jene  Art 
illegitimen  Verstandes,  welche  Aufklärung  heisst,  wurde  selbst  in  der 
Wissenschaft  gehasst,  und  möglichst  unschädlich  gemacht.  Mancher 
musste  es  mit  dem  Leben  bezahlen,  mehr  Verstand  gehabt  zu  haben 
als  Andere.  Kein  Wunder  also,  wenn  «las  (ienie  dieses  Mannes  sieh 
den  wüthenden  Hass  seiner  Zeitgenossen  zuzog,  der  sich  zuweilen 
auch  auf  lächerliehe  Weise  kund  gab,  wie  z.  B.  der  erwähnte  Syl- 
vins unseren  Vesal  in  einer  Streitschrift  absichtlieh  Vesanus,  statt 
Vesalius  nannte.  Die  Wissensehaft  verdankt  dem  deutschen  Restau- 
rator der  Anatomie,  den  ersten  Antrieb  zur  Bewegung  des  Fort- 
schrittes, welche,  einmal  begonnen,  unaufhaltsam  dem  besseren  Ziele 
zueilte.  Im  Palazzo  Pitti  zu  Florenz  sah  ich  das  Porträt  dieses 
merkwürdigen  Mannes,  über  dessen  Leben  Prof.  Burggraeve 
historische  Notizen  herausgab  (Etüden  sin-  Andre  VemL  Gttnd,  1^41). 

Gabriel  Fallopia,  ein  modenesischcr  Edelmann  (geb.  lf>2.*5, 
gest.  lf><>2),  Schüler  des  Vesal,  wirkte  im  Geiste  seines  Lehrers, 
den  er  an  ('orreetheit  noch  übertraf,  und  erwarb  sich  durch  seine, 
an  wichtigen  Entdeckungen  reichen  (Jbsernntioncs  anatomiair ,  Venet. 
lfif.l,  den  Huf  eines  grossen  und  genauen  Zergliederers,  den  er 
leider  dadurch  befleckte,  dass  er  zu  Pisa,  zum  Tode  verurtheilte 
Verbreeher,  zur  Vornahme  seiner  Versuche  über  die  Wirkungsart 
der  Gifte  auswählte,  wie  er  selbst  gesteht:  diu-  enirn  corpora  jmti- 
titte  tvadendn  nmttomiri*  t.ihib*ibnt ,  nt  morte,  tfun  ipsis  videbalur,  int»r- 
ficerenlur  (de  comjto*.  medir.nm.  r,ij>.  X),  und  wenn  heute  die  peinliche 
Justiz  die  Missethäter  als  Sehlachtopfer  an  «lie  experimentirenden 
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Physiologen  ausbnte,  würden  sieh  ohne  Zweifel  moderne  Fallopia's 
Huden.    Auch  die  Wissenschaft  hat  ihre  Fanatiker. 

Bartholomäus  Eustachius  (»ein  Geburtsjahr  ist  nicht  he- 
kannt,  sein  Tod  Hill t  auf  1574),  ein  eifriger  und  «gelehrter  Gegner 
des  Vesal,  wie  seine  Opunatln  mutiomicti,  V#net,  |f>t>l,  beweisen. 
Seine  Ttihtdae  cUUttomtctut,  über  deren  Verfertigung  er  starb,  wurden 
durch  loO  Jahre  für  verleren  gehalten,  bis  die  Kupferplatten  /.u 
Rom  aufgefunden,  und  durch  Tapst  Clemens  XI.  seinem  Leibärzte 
J.  Mar.  Lancisius  geschenkt  wurden,  welcher,  selbst  Anatoni,  sie 
im  Jahre  1714  herausgab,  und  den  Text  dazu  schrieb.  Sie  sind  so 
vollständig,  dass  der  grosse  Albin,  in  der  Mitte  des  vorigen  Jahr- 
hunderts noch  nach  ihnen  lehrte. 

Ks  ist  nun  ganz  natürlich,  dass  in  jener  Zeit,  wo  die  zu  einem 
neuen  Leben  erwachte  Wissenschaft  einer  genaueren  und  sorgsameren 
Pflege  gewürdigt  wurde,  die  grossen  Kntdeckungen  an  der  Tages- 
ordnung wanui,  und,  wer  immer  sich  etwas  mehr  mit  der  Anatomie 
einliess,  sicher  sein  konnte,  seinen  Namen  durch  irgend  einen  Fund 
zu  verewigen.  Die  italienische  »Schule  rühmt  sich  mit  Hecht  einer 
grossen  Anzahl  von  Anatomen,  deren  jeder  sein  Schärf  lein  zum 
schnellen  Aufblühen  unserer  Wissenschaft  beitrug.  Dass  sie  nur  das 
rohe  Material  sichteten,  und  von  subtileren  Untersuchungen  noch 
nichts  wissen  konnten,  liegt  in  der  Natur  der  Sache,  und  in  der  Art 
des  Fortschrittes  jedes  menschlichen  Wissens.  Kustach  ins  war 
übrigens  der  Kiste,  welcher  sich  nicht  blos  mit  der  anatomischen 
Formenlehre  begnügte,  sondern  auch  den  inneren  Hau  der  Organe 
aufzudecken  anstrebte.  Die  Geschichte  erwähnt  noch  folgende  be- 
deutende Namen  aus  dieser  Zeit:  Fabricius  ab  A^uapendente, 
Prof.  zu  Padua,  wo  das  gegenwärtig  noch  oxistirende,  höchst  origi- 
nell construirte  anatomische  Theater,  von  ihm  gegründet  wurde  (1537 
bis  1619),  —  Consi  Varoli,  Prof.  zu  Bologna  (li>43 — lo7ö),  und 
dessen  Nachfolger  J.  Caes.  Aranti  (starb  15.80),  —  Volcherus 
Coyter,  Stadtphysicus  zu  Nürnberg  (1534  -- 1600),  —  Caspar 
Bauhin,  Prof.  der  Anatomie,  und  Botanik  zu  Basel  ( l f>l »U — 1624), 
Sohn  eines  aus  Frankreich  vertriebenen  protestantischen  Arztes, 
welcher  schon  in  seinem  17.  Lebensjahre  das  seltene  Glück  genoss, 
Leibarzt  einer  Königin  zu  sein,  —  und  Julius  Casserius,  Prof. 
zu  Padua  (wahrscheinlich  Io4o  — 1605).  Letzterer  hinterliess  eine 
Sammlung  von  78  anat.  Tafeln,  welche  ein  deutscher  Arzt,  Daniel 
Rindfleisch,  gelehrter  Weise  Bucretius  genannt,  an  sich  kaufte, 
und  zugleich  mit  Adriani  Spigelü,  de  coi'j>.  hum.  /abrieft  libri» 
deeera,  zu  Venedig,  1627,  auflegen  liess.  Ks  darf  nicht  unberührt 
bleiben,  dass  die  grossen  Anatomen  dieser  Zeit,  zugleich  die  aus- 
gezeichnetsten Acrzte  und  Wundärzte,  und  die  gefeiertsten  Lehrer 
der  Medicin  waren.    Der  Glanz  ihres  Namens  rief  sie  an  fürstliche 
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Hofe,  und  strahlte  auf  die  Wissenschaft  zurück,  welcher  sie  ihn 
verdankten.  Nicht  lange  lächelte  den  Anatomen  die  Gunst  der 
Herrscher.  Sterndeuter  und  Goldmacher  nahmen  bald  ihre  Stelle  ein, 
und  behaupteten  sie  bis  zu  Anfang  der  neueren  Zeit.  Und  würde 
Jemand  in  unseren  Tagen  von  dem  grossen  Arcanura  wieder  reden 
machen,  er  wäre  ihnen  allen  ein  wichtigerer  Mann,  als  der  Entdecker 
der  menschlichen  Steissdrüse. 

Das  maynuni  invmhim  des  Kreislaufs  bedingt  einen  neuen  Ab- 
schnitt dieser  Periode.  Nach  mehreren  Vorarbeiten  zur  Begründung 
einer  richtigen  Ansicht  von  der  Circulation  des  Blutes,  welche  von 
Realdus  Columbus  (Proseetor  und  Nachfolger  des  Vesal).  Fabri- 
cius  ab  Aquapendente  (  welcher  zuerst  bemerkte,  dass  die  Klap- 
pen der  Venen,   der  centrifugalen  Bewegung  des  Blutes  im  Wege 
stehen),   Andreas  Caesalpinus  (ein   sehr  gelehrter  Mann,  von 
seinen  Zeitgenossen  „papa  philosophontm"  genannt*,  und  Michael 
Scrvetus  (Jurist,  Arzt,  und  Theolog,   lf>r>:5  auf  Calvins  Anstiften 
zu  Genf  als  Ketzer  verbrannt)  vorgenommen  wurden,  gelang  es  dem 
Engländer  William  Harvey  (1  578  zu   Folkston  geboren ,  starb 
1657),  der  während  Beines  Aufenthaltes  in  Italien,   wo  er  zu  Padua 
promovirte,  von  diesen  Vorarbeiten  Kenntnis«  erhielt,  die  neue  Lehre 
der  Circulation,  welche  anfangs  den  Aerzten  sehr  ungelegen  kam, 
mit  wissenschaftlicher  Schärfe  zu  begründen.  Jeder  Entdecker  neuer 
Wahrheiten  gilt  anfangs  für  einen  Ruhestörer,  da  er  die  Welt  aus 
der  Behaglichkeit  gewohnter  Ideen  aufrüttelt.    Harvey  erfuhr  dies 
nur  zu  bald.    Er  würfle  von  seinen  Zeitgenossen,  «reiche  ihm  den 
spottenden  Beinamen  Cirruhüor  ( Marktschreier)  gaben ,  so  sehr  an- 
gefeindet (malo  cum  da/eno  errare,  quam  Harvei  Verität em  amplerti), 
dass  sein  Ruf  als  Arzt,  wie  er  sich  selbst  in  einem  Briefe  an  einen 
seiner  Freunde  beschwert,  zu  sinken  begann.  Wenn  ein  voller  Wagen 
kommt,  sagt  Lichtenberg,    bekommen   viele  Karrenschieber  zu 
thun.    Harvey   hatte  es  nun  mit  sehr  vielen  Karrenschiebern  zu 
thun.    Nicht  weniger  als  25  Gegner  seiner  Lehre  traten  auf  einmal 
auf.  Darunter  der  gelehrte,  aber  eitle  und  hochmüthige  Joh.  Riolan, 
durch  ein  halbes   .Jahrhundert  Professor  der  Anatomie  in  Paris, 
welcher  sich  selbst  den  Princeps  anatomkoruni  nannte.  Diesen  allein 
wies  Harvey  in  einem  Briefe  zurecht.    Den  anderen  24  zu  ant- 
Worten,  hat  er  unterlassen.    Einer  von  diesen  bewies  sogar,  dass 
König  Salomo  und  die  Chinesen  den  Kreislauf  schon  gekannt!  Ich 
finde  in   dem  Werkchen  von    R.   Knox,  Grent  Artist*,  and  great 
Anatomist*,  London,  1*52,  eine  geschichtlich  interessante  Notiz,  pag. 
160,  161,  über  einen  Faseikel  von  Handzeichnungen  Leonardo  da 
Vinci's,   welcher  in  der  PrivatbibliotIVk  der  Königin  Victoria  von 
England  aufbewahrt  wird.    L'nter  Anderem  enthält  diese  Sammlung 
eine  Ztiehnung  der  verschiedenen  Stellungen  der   Valndae  semilu- 
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iiares,  (deren  Nodufi  Arantii  ganz  genau  dargestellt  sind),  welche 
nur  unter  einer  richtigen  Vorstellung  vom  Kreislaufe  entworfen 
werden  konnte.  Da  der  grosse  Maler  lange  vor  Fabricius  und 
Harvey  lebte,  glaubt  Knox,  dass  diese  Angabe,  der  Prioritätsfrage 
wegen,  nicht  unwichtig  sei. 

Fast  gleichzeitig  mit  Harvey  entdeckte  1622  Caspar  Asclli, 
Prof.  zu  Pavia,  an  einem  Hunde  die  Chylusgemsse  des  Gekröses. 
Nach  den  damals  herrschenden  Ansichten  über  die  blutbereitende 
Thätigkeit  der  Leber,  Hess  Aselli  seine  Va»a  laden  zur  Leber  gehen. 
Erst  sechs  .Jahre  später  wurden  die  Chylusgefässe  auch  im  mensch- 
lichen Gekröse  von  La  Peiresc,  Senator  in  Aix,  welcher  durch 
Gas8endi  von  Aselli's  Entdeckung  Kunde  erhielt,  gesehen.  Ein  Stu- 
dent der  Medicin,  Jean  Pecquet,  entdeckte  1647  den  Ductus  tho- 
racicus  in  einigen  Hausthieren,  und  van  Hörne  im  Menschen,  1652. 
Olaus  Kudbeck,  Prof.  zu  Upsala,  und  Thomas  Bartholin,  der 
grösste  Polyhistor  seines  Zeitalters,  und  Verfasser  einer  Anatomia 
reformata ,  beschäftigten  sich  mit  der  Untersuchung  der  Lymph- 
gefasse  überhaupt,  deren  Ursprung  die  Anatomen  jener  Zeit  in  nicht 
geringere  Streitigkeiten  verwickelte ,  als  es  derselben  Frage  wegen 
heut'  zu  Tage  der  Fall  ist.  Lancisi,  Glisson,  Willis,  der  Däne 
Nil  Stenson  (gewöhnlich  als  Nicolaus  Steno  bekannt,  welcher  der 
Erste  ahnte,  dass  die  Petrefacten  keine  miracula  naturae ,  sondern 
Ueberreste  und  Zeugen  längst  entschwundener  Schöpfungsalter  seien; 
starb,  nachdem  er  den  protestantischen  Glauben  abgeschworen,  1686 
als  Bischof  von  Titiopolis,  in  yartilms  injirfrlinm ),  Valsalva,  San- 
torini,  Kegnier  de  Graaf,  Winslow,  und  der  ehrwürdige  Veteran 
der  deutschen  Chirurgie,  Laurentius  Heister  (1683 — 1758),  sind 
würdige  Repräsentanten  dieser  Periode.  Leider  seufzte  auch  sie 
noch  aller  Orten  unter  dem  Drucke  des  Leichenmangels ,  und  des 
gehässigen  Vorurtheiles  der  Menge,  indem  nur  justificirte  Verbrecher 
dem  Messer  der  Zergliederer  überlassen  wurden.  Petrus  Paaw 
rühmte  sich  laut:  sese.  bina  auf  trr na  cadavrra  quotmmi»  secuitsxe 
(Priniitiae  anal.  Lngd.  1615).  Der  Schrecken,  welchen  der  Name 
des  Jeuenser  Anatomen  Rolfinck  dein  Volke  einflösste,  veranlasste 
manchen  armen  Sünder  zur  Bitte,  nach  dem  Richten  nicht  ge- 
rolfinckt  zu  werden;  und  dem  Professor  Albrecht,  der  in  Göt- 
tingen, in  einem  finsteren  Keller  des  Festungstliurmes  neben  dem 
Groner  Thore,  seine  Zergliederungen  hielt,  wurde  von  den  Einwoh- 
nern der  Stadt  Wasser  und  Holz  verweigert  !  Es  seheint  fast  nach 
solchen  Daten,  dass  die  Anatomie  damals  zu  den  „ehrlosen  Ge- 
werben" zählte.  Nur  in  Frankreich  wusste  man  die  Wissenschaft 
dieser  unwürdigen  Fesseln  zu  entledigen.  Duverney  (Jean-Guichard) 
erwarb  sich  durch  seine  Gelehrsamkeit,  und  durch  die  geistreiche 
Behandlungsweise  eines  für  die  Menge  so  abstossenden  Gegenstandes. 
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ein«;  ho  hervorragende  Stellung,  dass  es  in  den  höchsten  Ständen 
der  Gesellschaft  < nous  untres  yentil*h»miiies)  Mode  wurde,  seine  Vor- 
lesungen zu  besuchen,  und  dass  Bossuet,  der  Erzieher  des  Dauphin, 
ihn  zum  Lehrer  des  königlichen  Kronprinzen  in  der  Anatomie  de- 
siguirt«;  In  solcher  Stellung  war  es  ein  Leichtes,  Alles  auszuführen, 
was  der  Entwicklung  der  Anatomie  in  Krankreich  gedeihlich  werden 
könnt«;.  Die  von  Duvernev  eingenommene  Stelle  eines  Hof-Ana- 
tomen  existirte  in  der  Revolutionszeit  noch.  Ihr  letzter  Besitzer 
war  der  würdige  und  gelehrt«;  anatomische  I listoriograph  Portal. 

Noch  hatte  man  nicht  mit  dem  Vergrösserungsglaso  in  die 
l  iefen  der  Wissenschaft  geschaut.  Wie  so  oft,  war  es  ein  glücklich 
Ohngefiihr,  dem  die  Wissenschaft  die  Erfindung  ihres  wichtigsten 
Geräthes  verdankt.  Ein  Glasschleifer  zu  Middelburg,  Zacharias 
.lausen,  verfiel,  als  er  sein«;  spielenden  Kinder  mehrere  Glaslinsen 
in  ein  Messingrohr  gleiten  lassen  sah,  auf  die  Idee  des  zusammen- 
gesetzten Mikroskops  (  lf>90t.  Mit  diesem  Werkzeug  war  die 
Selikraft  des  anatomischen  Auges  vertausendfacht.  Marcel lo  Mal- 
pighi  (1(*»2K  — B»94~)  glänzt«'  zuerst  durch  die  Grossartigkeit  seiner 
mikroskopischen  Entdeckungen  im  Thier-  und  Pflanzenleib«;  Er 
lehrte  zu  Bologna,  Pisa,  Messina,  war  ein  Freund  des  grossen 
Alphons  Borelli,  (welcher  zuerst  die  Gesetze  der  Mechanik  auf 
«Ii««  Anatomie  der  Muskeln  und  <1<t  Gelenke  anwendete),  um!  starb 
als  Leibarzt  Papst  Innocenz'  XII.  Es  ist  sogar  in  unserer  Zeit 
vorgekommen,  dass  «in  Abschreiber  des  Malpighi  «'inen  akademi- 
schen Preis  davontrug.  --  Laurenzio  Bellini  zu  Florenz,  Hein- 
rich Meibom  zu  Lübeck,  .1.  <\  P«-v«;r,  und  sein  Landsmann 
Brunner  zu  Schaffhausen,  Anton  Nuck  zu  Leyden,  Jean  Mery 
zu  Paris,  Clopton  Hävers  zu  London,  so  wie  «lie  Italiener  A. 
Paechi«>ni  und  .1.  Fantoni,  sind  «lie  durch  ihre  Leistungen  be- 
rühmten Zeitgenossen  Malpighi's.  Die  beiden  Niederländer  A  n  t. 
Lccuwcnhoeck  ,(H>32— 1723).  und  J«>h.  Swammerdam  (1627 
bis  ItföO),  machten  in  dem  Gebiete  der  mikroskopischen  Anatomie 
(besonders  erstercr,  obwohl  er  nicht  Latein  kannte)  folgenreiche  Ent- 
deckungen. Ob  wir  an  d«*n  Manuscripten  «h's  letzteren  viel  verloren 
haben,  welche  er  verbrannte,  aus  Furcht,  «lass  es  Frevel  s«;i,  «lie 
Geheimnisse  der  Natur  dem  sterblichen  Aug«-  aufzuschliessen,  möchte 
wohl  zu  bezweifeln  s«in.  —  Friedr.  Huysch  (H>38— 1731),  Prof. 
der  Anatomie  und  Botanik  zu  Amsterdam,  bracht«;  <lie  von  Swam- 
merdam erfundene,  durch  van  Hörne  vervollkommnete  Methode, 
die  feinen  Blutgefässe  mit  erstarrenden  Massen  auszufüllen,  so  weit, 
dass  sein«'  Injcctionen  weltberühmt  wurden,  und  die  Pariser  Academie 
ihn  unter  ihre  4<>  Unsterblichen  aufnahm.  Peter  «ler  Grosse, 
w«'lcher.  als  «*r  sich  zu  Shardam  auf  hielt ,  um  Schiffsbaukunde  zu 
studiren,  ihn  öfter«  besuchte,  kaufte  seine  Präparatensammlung,  und 
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(his  Recept  zu  seiner  Injectionsinassc ,  um  ,'K),(XX)  Goldgulden.  l)at 
QaUnw  opes.    Ein  Thoil  der  Sammlung  ging  aber  sclion  während 
der  Seereise  nach  St.  Petersburg  zu  Grunde,  da  die  Matrosen  den 
Spiritus  von  den  Präparaten  wegtranken.    Aucli  gegenwärtig  —  so 
erzählte   mir   ein   ehemaliger  Professor  anatamiae   in   Kussland  — 
würde  die  Erhaltung  von  Weingeistprüparaten  daselbst  sehr  zweifel- 
haft sein,  wenn  nicht  die  als  Anatomiediener   verwendeten  Soldaten 
zusehen  müssten,  wie  das  alljährlich  systemisirte   Quantum  Spiritus 
mit  einer  Dosis  Sublimat  versetzt  wird,   welche  selbst  einem  Scy- 
theninagen  Kespect  zu  gebieten  vermag.    Der  Geschmack   und  die 
Zierlichkeit,  mit  welchem  Kuyseh's  anatomische  Arbeiten  verfertig! 
und  aufgestellt  waren,  machte  sein  anatomisches  Museum  auch  bei 
der  gaffenden  Menge  beliebt.    Vor  Kuyseh's   Zeiten   kannte  man 
(ausser  in  Dänemark   von  Ole  Worin  und  Thomas  Bartholin) 
anatomische  Museen  nicht.    Man  kann  mit  Hecht  sagen,  Kuvsch 
popularisirtc  die  Anatomie,  welche  ihm  übrigens  keine  grossen  Ent- 
deckungen zu  verdanken  hat.    Die   von  ihm  gebrauchte,   und  als 
Liquor  Jtalsamicus  oft  erwähnte  ConservirungsHüssigkeit  seiner  feuch- 
ten Präparate,  veränderte  Leichen  und  Leichenteile  so  wenig,  dass 
sie  die  Frische  des  Lebens   beizubehalten   schienen,   und  sogar  die 
Sage  geht,  Peter  der  Grosse  habe  ein  von  Kuvsch  injicirtes  Kind 
für  ein  schlafendos  gehalten  und  geküsst.    In  Leydcn  habe  ich  noch 
zwei  angeblich  von  Kuvsch  herstammende,  ganz  unbrauchbare  Prä- 
parate angetroffen.  Ebenso  in  Greifswalde  (einen  injicirten  Schenkel 
und  eine  Planta  pedis  eines  Kindes).    Sonst  ist  von  allen  Schätzen, 
welche   Kuysch  mit  Beihilfe   seiner  Tochter  Kachel,   in  seinem 
langen  Leben  (er  wurde  93  Jährt;  alt)  verfertigte,   und  in  seinem 
Thesaurus  anatomictu  abbilden  Hess,  nichts  mehr  vorhanden !  Er  ver- 
kaufte noch  eine  zweite  anatomische  Sammlung  an  König  Stanislaus 
von  Polen,  welcher  sie  der  Universität  Wittenberg  schenkte.  Auch 
sie   ist   verschollen.    Ein  ähnliches   Sehicksal   erlebte    die   von  A. 
Vater  errichtete,   und  von  ihm   beschriebene  Sammlung  (Mmettm 
anat.  proprium.  Helm 8t.  1750).    Sie  wurde   von  einem  Apotheker, 
der  G  läser  wegen,  um  einen  Spottpreis  gekauft.    Meine  Privat- 
sammlung   von    5000    Injeetionspräparaten  ,    Skeloten    und  Gehör- 
organen,  vernichtete  das  Jahr  1X4*.    leb  sah  sie  in  den  October- 
tagen   mit  meiner  übrigen    Habe  in  Hauch  aufgehen.    Sie  träumt 
gloria  mundi! 

Die  Anatomie  war  nun  als  Wissenschaft  vollberechtigt,  Man 
gab  die  nutzlose  Polemik  auf,  die  häufig  den  Hauptinhalt  der  ana- 
tomischen Schriften  (p/ein*  de  ride)  bildete,  und  wendete  sich  dem 
Keellen  zu.  Physiologie  und  Mediein  erfuhren  eine  einflussreiche 
Rück  Wirkung;  entere  wurde  durch  Albert  II  all  er,  den  grössten 
Gelehrten  seines  Zeitalters  (170S — 1777),  zu  einer  mit  der  Anatomie 
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ideutitieirten  Wissenschaft  erhoben,  und  für  letztere  durch  Joh. 
Bapt.  Morgagni  (1GK2 — 1771),  und  den  grossen  Anatomen  der 
Leydener  Hochschule,  Bernhard  Siegfried  Albin,  (welcher  nur 
un  dein  kleinen  Fehler  litt,  die  verdienstlichen  Arbeiten  seiner  Schüler 
für  die  seinen  auszugeben),  der  erste  Versuch  zu  Gleichem  gemacht. 
Morgagnis  Adversaria  nnntomlm  können  noch  immer  als  Muster 
von  anatomischer  Genauigkeit  dienen.  Sein  unsterbliches  Werk,  de 
ttedihm  et  cansis  morhornm  ,  war  die  erste  Vorarbeit  für  die  patho- 
logisch-anatomische Richtung  der  Medicin. 

Unter  den  bescheidenen  Titel:  Elementa  pfiyaioloffiae  speicherte 
II  all  er,  Albin's  Schüler,  nicht  nur  die  grossen  Vorräthe  alles 
dessen  auf,  was  man  vor  ihm  WUSSte,  sondern  vennehrte  sie  durch 
die  Früchte  seines  unermüdlichen  Eifers  am  Secirtischc.  Mit  Hecht 
ruft  Cruveilhier  über  diesem  Werke  ohne  Gleichen  aus:  combieii 
de  decoucertex  modernes  conteiiue*  dnns  ce  bei  ouvntge!  -  Maliers 
Name  wird  jetzt  noch  —  100  Jahre  nach  seinem  Tode  —  von  jedem 
Anatomen  mit  Ehrfurcht  genannt.  Die  Dankbarkeit  der  Wissen- 
schaft wird  den  Lorbeer  seines  Grabes  auch  in  alle  Zukunft  schmücken 
mit  immer  frischem  Laub,  wenn  von  den  Grössen  der  Gegenwart 
und  all  dem  eitel n  Lärm,  welchen  sie  erregten,  kein  Nachhall  mehr 
klingen  wird.  Die  sonderbarste  Auszeichnung,  welche  Haller  zu 
Tneil  wurde,  war  seine  Ernennung  zum  Generalmajor  des  pol- 
nischen Heeres,  durch  den  Fürsten  Kadziwil.  Der  grosse  Mann 
starb  mit  dem  Finger  an  der  Radialarterie  und  mit  den  Worten : 
„Sie  schlägt  nicht  mehr.*4  Sein  letzter  Oedanke  war  mich  Phy- 
siologie. Die  Entwicklungsgeschichte  wurde  von  Maller  zuerst 
bearbeitet. 

Die  vergleichende  Anatomie  beschäftigte  die  geistvollsten 
Männer  dieser  Zeit.  Jean  Marie  d'Aubeuton  (17Hi— 1799),  Felix 
Vicq  dAzyr,  die  Gebrüder  John  und  William  Munter,  der 
Niederländer  Peter  Camper  ( 1 722—  17K(J)  glänzen  als  Sterne  erster 
thösse  im  Buche  der  Geschichte.  Panizza  und  sein  weit  weniger 
bekannter  Gegner  Husconi,  repräsent ireii  diese  Wissenschaft  auf 
Italiens  klassischem  Hoden.  Gesterreich  hat  sich  weit  mehr  ge- 
lehrter Kitter  und  Barone,  als  vergleichender  Anatomen  zu  rühmen. 

Di«!  beschreibende  Anatomie  wurde  durch  den  Fleiss  und  die 
Genauigkeit  der  deutschen  Zergliederer  am  meisten  gefördert.  Ihnen 
verdankt  diese  Wissenschaft  ihn!  schönsten  und  wichtigsten  Ent- 
deckungen. Die  Gelehrtenfamilie  der  Meckel,  so  wie  die  Profes- 
soren: Weitbrecht,  Zinn,  Wrisberg.  Walther,  Keil,  Kosen- 
müller.  Sönimerring,  E.H.Weber,  J.Müller,  Arnold,  Heule, 
Luschka,  Bischoff,  Reichert,  u.v.a.  stellt  die  Wissenschaft  auf 
die  höchste  Höhe  der  Anerkennung.    Was  diese  Männer  gedacht 
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und  geschaffen  haben,  ist  ein  bleibender  Ruhin  der  Wissenschaft 
geworden.  In  Wien  hat  nur  Ein  Mann,  den  Namen  eines  denkenden 
Anatomen  verdient,  und  mit  Würde  getragen.  Er  hiess  Georg 
Prochaska.  Wenn  nur  Ein  Stern  am  finsteren  Himmel  steht,  leuch- 
tet er  um  so  heller.  —  Dass  in  der  beschreibenden  Anatomie  kein 
Verdienst  mehr  zu  ernten,  kein  Dank  mehr  zu  holen  sei,  wurde 
durch  die  Entdeckungen  vieler  trefflicher  Zergliederer  der  Gegen- 
wart widerlegt,  welche,  jeder  in  seiner  Sphäre,  und  viele  mit 
freudig  überraschender  Fruchtbarkeit,  die  Schätze  unserer  Wissen- 
schaft fortwährend  vermehren.  Und  es  giebt  noch  Winkel  in  diesem 
engen  Haus  —  sechs  Bretter  und  zwei  Brettchen  —  wo  Manches 
verborgen  liegt  für  spätere  Finder,  mögen  sie  Genies  sein,  oder  nur 
Fleiss  zur  Arbeit  bringen.  Von  letzteren  gilt,  was  Leibnitz  sagte: 
est  profecto  cumis  quidam  in  inveniendo ,  qui  non  Semper  maximis  in- 
geniis  maxima,  sed  mediocribus  quoque  nonnulla  offert. 

Die  praktische  Richtung  der  Anatomie ,  ihre  Anwendung  auf 
Natur-  und  Heilwissenschaft,  wurde  durch  die  Engländer  Baillie, 
Everard  Home,  Abernethy,  John  und  Charles  Bell,  A.  Coo- 
per,  und  den  Niederländer  Sandifort,  mit  schönen  Erfolgen  aus- 
gebeutet. Die  chirurgische  Anatomie  war  in  Frankreich  schon  weit 
gediehen,  bevor  man  ihren  Namen  in  Deutschland  kannte.  Palfin, 
Portal,  Lieutaud,  Desault,  Boyer,  J.  Cloquet,  Velpeau, 
Blandin,  Malgaigne,  P6trequin  und  Richet,  sind  ihre  geist- 
reichen Repräsentanten.  In  England  wurde  die  Anatomie  von  ihrer 
praktischen  Anwendung  gar  nie  getrennt.  Daher  der  Lehrbücher 
viele,  der  selbstständigen  Forschungen  wenige.  In  Deutschland  war 
es  Hesselbach,  in  Italien  Scarpa,  welche  sich  der  chirurgischen 
Anatomie  mit  Erfolg  annahmen.  Bichat  (geb.  1771,  gest.  1802) 
schuf  die  allgemeine  Anatomie.  Ich  möchte  ihn  den  ersten  Philo- 
sophen der  Anatomie  nennen.  Durch  keine  Detailentdeckung  be- 
rühmt, zerlegte  er  den  menschlichen  Leib  nicht  in  Organe,  sondern 
in  Gewebe,  deren  Eigenschaften  er  in  dreifacher  Richtung,  ana- 
tomisch, physiologisch  und  pathologisch,  mit  der  dem  französischen 
Geiste  eigenen  lichtvollen,  praktischen  und  einnehmenden  Gewandt- 
heit zu  prüfen  verstand.  Ein  allzufrüher  Tod  entriss  ihn  der  Wis- 
senschaft. Sein  Leben  war,  wie  die  Revolutionszeit,  in  welche  es 
fiel,  zu  stürmisch  bewegt,  um  lange  dauern  zu  können.  Arm  an 
Jahren,  reich  an  Verdienst,  erlosch  die  gegönnte  Frist,  zu  kurz  für 
so  riesige  Gedankenarbeit.  Was  hätte  ein  Mann  noch  leisten  können, 
von  welchem  Corvisart  an  Bonaparte,  damals  ersten  Consul  der 
französischen  Republik,  schrieb:  Bichat  vient  de  mourir  sur  un 
diamp  de  bataille,  qui  campte  plus  d'une  victime;  personne  en  ti  peit 
de  temps  na  fait  tant  de  clwses  et  vi  bien.  Warum  hat  man  diese 
edlen  Worte  nicht  unter  seine  Bildsäule  geschrieben  ,   welche  das 

Hjrrtl,  Lehrbuch  der  Anatomie.  4 
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dankbare  Frankreich  auf  dem  Schauplatz  seiner  allbewunderten 
Thütigkoit  (im  Hotel  Dieu)  aufrichtete? 

Die  Gewebslehre  erhielt  durch  Schwann's  Entdeckung,  dass 
die  Zelle  das  organische  Element  für  Thier  und  Pflanze  sei  (1830), 
ein  oberstes  Princip,  welches  ein  neues  Licht  in  die  Entstehungs- 
weise und  die  genetische  Verwandtschaft  thierischer  Gebilde  warf. 
Sehr  einfach  klingt  die  Zauberformel ,  mittelst  welcher  der  schlum- 
mernde (reist  der  Histologie  beschworen,  und  der  reiche  Schatz, 
den  er  hütete,  gehoben  wurde :  »Thier  und  Pflanzen  sind  aus  Zellen, 
„oder  «leren  Metamorphosen  zusammengesetzt,  —  an  die  Form  dieser 
„Zellen  ist  das  Leben  gebunden,  —  ohne  diese  Zellen  kommt  es 
„nicht  zur  Erscheinung."  Iliemit  war  denn  auch  das  Ei  des  Co- 
lumbus  nicht  blos  auf  die  Spitze  gestellt,  sondern  auch  ausgebrütet. 
Die  Physiologie  hat  es  mit  schuldiger  Dankbarkeit  anerkannt,  dass 
der  Sc  hlüssel  zur  Lösung  des  grossen  Lebensrathseis  nunmehr  feier- 
lichst in  ihre  Hand  gegeben  ist.  Es  bleiben  mit  ihm  nur  noch  sieben 
Thore  aufzuschliessen.  —  Die  Gewebslehre  zählt  auf  dem  Boden 
unseres  gemeinsamen  Vaterlandes  ihre  grössten  Männer.  Eine  lange 
Reihe  von  Namen  deutscher  Histologen  ist  durch  ihre  Leistungen 
geadelt,  selbst  verewigt,  und  die  histologischen  Forschungen  haben 
in  der  so  rührigen  .Jetztzeit  eine  solche  Ausdehnung  gewonnen,  dass 
ihre  Ergebnisse  nicht  mehr  als  ein  Ergänzungsbcstandtheil  der  be- 
sehreibenden Anatomie  betrachtet  werden  können,  sondern  den  Ge- 
genstand besonderer  Vorlesungen  und  eines  besonderen  praktischen 
Unterrichts  bilden. 

Die  vergleichende  Anatomie  erhob  sich  zum  Lieblingsstudiuni 
aller  Anatomen  von  Verstand,  und  zählte  bei  allen  gebildeten  Na- 
tionen zahlreiche  Freunde  und  Vertreter.  Durch  Cuvier's  Riesen- 
jjeist  entstand  die  Paläontologie,  welche,  mit  Geologie  und  Alter- 
thumskundc,  eine  gewaltige  Revolution  unserer  Gedankenwelt  über 
den  Entwicklungsgang  des  organischen  Lebens  bis  zum  Menschen 
hinauf  vorzubereiten  sieh  anschickt.  Fnser  Lesben  füllt  nur  in  die 
Periode  der  ersten  Zuckungen  dieser  Revolution.  —  Der  Gang  der 
vergleichenden  Anatomie  war.  seit  ihrem  Entstehen,  vorwiegend  der 
Beschreibung  der  thierischen  Organisation  zugewendet.  Wie  licht- 
voll die  Retlexion  über  den  Fortschritt  vom  Einfachen  zum  Zu 
sMuiinengeset/.tcn  auch  für  die  menschliche  Anatomie  werden  kann, 
haben  die  vergleichenden  Arbeiten  Vicq  d'Azyr's  (Memoiren  der 
Pariser  Akademie,  1774),  R.  Owen'«  the.  Archetype  und  ffonw- 

fogie«  of  thfi  Ve.rtebmU  Sceleton,  1848),  ganz  vorzüglich  aber  .loh. 
Müllers  (Anatomie  der  Myxinoiden,  1835)  bewiesen,  und  es  wäre 
zu  wünschen,  dass  die  hier  eingeschlagene  Tendenz,  den  Forschungen 
III  der  menschlichen  Anatomie  allgemein  zu  Grunde  gelegt  würde. 
Allein  die   vergleichende   Detailanatomie,   d.   h.  die  besehreibende 
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(nicht  die  raisonnirende),  insbesondere  jene  der  Wirbelthiere,  ist  in 
unseren  Tagen  schlafen  gegangen.  Selbst  die  Jahresberichte  ihrer 
Leistungen  haben  aufgehört  zn  erscheinen.  Es  fehlt  wahrlich  nicht 
an  Stoff  zur  Arbeit,  aber  an  Männern,  die  sie  unternehmen  könnten. 
Mit  tiefein  Bedauern  sieht  die  Gegenwart  dieses  ruhmlose  Feiern 
und  Verkümmern  einer  der  anziehendsten  Wissenschaften.  Teh 
glaube,  die  vergleichende  Anatomie  hat  nur  darum  an  Popularität 
verloren,  weil  sie  nicht  nach  Brod  geht,  und  jene  Lehrer  immer 
seltener  werden,  welche  der  Bedeutsamkeit  der  thierischen  Formen- 
lehre ihr  Recht  widerfahren  lassen  wollen  oder  können.  Die  Phy- 
siologie hat  sich  in  unsern  Tagen  gänzlich  von  der  vergleichenden 
anatomischen  Richtung  abgewendet,  ja  in  den  Sitzungsberichten  der 
Wiener  Akademie  haben  sich  die  physiologischen  Abhandlungen  zu 
den  astronomischen,  nicht  zu  den  anatomischen  geschlagen. 

In  der  Entwicklungsgeschichte  glänzt  der  verdienteste  Ruhm 
deutscher  Naturforschung.  Pander  und  Döllinger  haben  die  von 
II  all  er  und  Wolff  betretene  Bahn  geebnet;  Baer,  Bischoff  und 
Reichert,  sind  bis  an  die  entferntesten  und  unbekanntesten  Punkte 
derselben  vorgedrungen ,  und  der  Deutsche  darf  mit  Stolz  sagen, 
dass  Alles,  was  in  diesem  Fache  Grosses  geschah,  von  seinem  Vater- 
lande  ausging,  welches,  bis  vor  kurzem  arm  an  nationalen  Thaten,  an 
denen  das  Selbstgefühl  eines  grossen  Volkes  erstarken  könnte,  keinen 
Ruhm  sein  eigen  nennen  durfte,  als  jenen,  dessen  Ehrenpreis  auf  dem 
Felde  der  Wissenschaft  errungen  wird.  Dasselbe  gilt  von  der  Histologie 
und  mikroskopischen  Anatomie.  Deutschlands  kleinste  Universitäten 
haben  in  diesen  beiden  Gebieten  sehr  Verdienstliches,  einzelne 
Grosses  geleistet,  und  die  durch  Purkinje  in's  Leben  gerufenen 
physiologischen  Institute,  arbeiten  gegenwärtig  noch  bei  Weitem 
mehr  für  die  Anatomie,  als  für  die  Physiologie. 

§.  16.  Allgemeine  Literatur  der  Anatomie. 

Es  wird  in  der  Anatomie  mehr  geschrieben  als  studirt  und 
gelesen.  Man  hat  deshalb  nicht  ganz  mit  Unrecht  der  deutschen 
Anatomie  ihr  Prunken  mit  Literatur  vorgeworfen.  Namentlich  ist 
sie  in  einem  Lehrbuche  nicht  recht  an  ihrem  Platz,  und  mag  für 
gelehrten  Aufputz  desselben  gehalten  werden.  Um  diesem  Tadel 
nicht  zu  unterliegen,  und  zugleich  dem  allerdings  nicht  sehr  dring- 
lichen Bedürfnisse  des  Anfangers  zu  entsprechen,  dessen  Literatui- 
Kcnntniss  sich  in  der  Regel  nur  auf  das  Handbuch  erstreckt,  welches 
er  sich  anschaffte,  soll  hier  nur  ein  Verzeichniss  von  Büchern  an- 
gerührt werden,  welches  Jenen,  der  eine  nähere  Bekanntschaft  mit 
den  einzelnen  Zweigen  unserer  Wissenschaft  suchen  will,  mit  den 
besten  und  wichtigsten  Quellen  derselben  bekannt  macht. 
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1.  Geschichte  der  Anatomie. 

Andr.  OUomar  Goelieke,  historia  anat.  nova  etc  Halae,  171H.  —  Gottlieb 
Stoßen,  Einleitung  zur  Historie  der  medicinischeu  Gclahrtheit.  Jena.  1731.  Die 
Geschieht«'  der  Anatomie  und  Physiologie .  von  pag.  385-513,  enthält  interessante 
Notizen  über  das  Leben  und  Wirken  der  berühmtesten  Anatomen  bis  auf  Herrin. 
Friedr.  Teichmeyer.  —  Antnn  Portal,  histoirc  de  I'anatornie  et  de  la  Chirurgie.  6  Vol. 
Paris.  1770 — 1773.  Durchaus  biographisch  bearbeitet.  —  Alb.  Halter,  bibliotheca 
anat.  2  VoL  Tigur  .  1774-1777.  Reicht  bis  177«.  und  enthält  die  genauesten 
Angaben  über  die  gesammte  anatomische  Bibliographie.  Thom.  Lauth,  histoire 

de  l'anatoniie.  Tom.  I.  et  II.  Strasbourg,  lHtf»  und  1816.  Bei  der  umfassenden 
Anlage  des  Ganzen  ist  sehr  zu  bedauern,  dass  der  zweite  Theil  den  Entwicklungs- 
gang der  neueren  Anatomie   nur   in  Kürze   behandelt.    —  Kurt  Sprengel,  Versuch 

einer    pragmatischen   G  hiehte   der  Arznciknnde.  fi  Bde.  Halle.    1821—1828.  — 

Jo*.  Hyrtl .  antiquitate*  nnntomicac  rariores  etc.  Vindob. ,  1835.  cum  tabb.  Ent- 
hält blos  Nachrichten  über  den  Ursprung  der  Anatomie.  —  A  linrggraeve ,  Precis  de 
Thistoire  de  rauatomie.  Gand,  1840.  —  Hyrtl,  Geschichte  der  Anatomie  an  der 
Prager  Universität,  in  den  Oesterr.  med.  Jahrbüchern.  1843.  —  Hyrtl.  Geschichte 
der  Anatomie  an  der  Wiener  Universität,  in  dessen:  Vergangenheit  und  Gegenwart 
des  Museums  für  menscht.  Anat.  an  der  Wiener  med.  Facultät.  18t'.0. 

2.  Handbücher  Uber  dtscriptive  Aitf/tomie. 

Mit  Uebergehmig  aller  älteren,  welche  in  der  alphabetisch  geordneten,  und 
mit  einem  zum  leichten  Aufsuchen  dienenden,  vollständigen  Materienregister  ver- 
sehenen BiblUitheca  mediro-rhirurytea  und  nnatomiro-phytiolnyiea  von  W.  Fnyelmann. 
nachgesehen  werden  können,  führe  ich  von  neueren  nur  jene  an,  welche  durch 
Originalität  und  Genauigkeit,  über  dem  Wüste  der  Compilationen  und  Buehhändler- 
speculationen  stehen. 

J.  F  Meckel,  Handbuch  der  menschlichen  Anatomie.  Halle  und  Berlin.  1815 
bis  18-20.  4  Bände.  —  F.  Hildebrandt,  Lehrbuch  der  Anatomie  des  Mcnseheu,  umge- 
arbeitet von  K.  II.  Weher.  Braunschweig,  1830  —  W>.  4  Bände.  Zum  Nachsehen 
älterer  Literatur  noch  immer  zu  brauchen.  —  Fj.  A.  Lauth,  Handbuch  der  prak- 
tischen Anatomie.  Stuttgart,  1  *:15  —  1836.  2  Bde.  Durch  die  technischen  Kegeln  jedem 
Anatomen  werthvoll.  —  J.  Cruveilhier,  traite  d'anatomie  deseriptive.  Paris.  4.  Aurl. 
Durch  Benützung  missverstandener  deutscher  Arbeiten  etwa«  entstellt.  —  S. 
Tb.  Siimmerriuy ,  vom  Baue  des  menschlichen  Körpers.  Neue  Originalausgabe 
in  9  Bänden,  durch  einen  Verein  der  geachtelten  Anatomen  Deutschlands  besorgt. 
—  M.  ./.  Weber,  vollständiges  Handbuch  der  Anatomie.  Leipzig.  1x4").  8  Bände. 
Mit  Präparat ionsniethode  und  vielen  eigenen  Beobachtungen  .  ohne  Literatur.  — 
F.  Amol'!,  Handbuch  der  Anatomie  des  Menschen.  Freiburg,  1843 — 1851,  mit 
synoptischen  und  mikroskopischen  Abbildungen,  letztere  zum  Theil  aus  subjec- 
tiven  Anschauungsweisen  hervorgegangen.  Quam'»  Anatomy.  7.  edit.  London, 
IM'.»'.,  deutsch  v.  K.  Hnffmann,  Krlangen,  1870.  —  Schnell  beliebt  wurde:  //.  Gray, 
Deseriptive  and  Surgieal  Anatomy,  4.  edit.  L«nd.  186l>;  als  _the  niost  excellent 
work  of  Anatomy  extant"  angekündigt.  —  C.  Sappey,  traite  d'auat.  deseriptive. 
A  Vol.  Paris,  neue  Auflage,  1867.  —  //.  Luschka,  Anatomie  des  Menschen,  Tüb. 
3  Bde.,  186U— 18G0.  —  Handbücher  von  //.  Meyer  (in  Zürich),  C.  Langer  (in 
Wien),  C.  Eckhard  (in  Giemen)  und  Ael>y  (in  Bern).  —  Heide'»  Handbuch  der  syste- 
naatlRelten  Anatomie  de«  Menschen  (8  Bde.  Braunschweig,  mit  zahlreichen  Holz- 
schnitten) macht  eigentlich  alle  vorhergehenden  entbehrlich.  So  denkt  und  schreibt 
in  der  Anatomie  nur  die  höchste  Meisterschaft. 
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3.  Praktische  Anatomie  oder  Zergliederungskunst. 

J.  Shaw,  Manuel  for  the  Student  of  Anatomy,  etc.  London,  1821.  8.  Deutach, 
Weimar,  1823.  Beschreibend  mit  Präparationsmethode  und  chirurgischen  An- 
wendungen. —  M.  J.  Weber,  Elemente  der  allgemeinen  und  speciellen  Anatomie 
mit  der  Zerglicderungskunst  Bonn,  1826—1832.  —  A.  C.  Bock,  der  Prosector. 
Leipzig,  1829.  —  E.  A.  Lauth,  nouveau  manuel  de  l'anatomiste.  Paris  et  Stras- 
bourg, 1830.  Deutsch,  Stuttgart,  1836.  2  Bände.  —  L.  W.  BUchoff  gicbt  in 
seiner  kurzen  Anleitung  zum  Seciren,  München,  1856,  sehr  beachtenswerthe  all- 
gemeine Verhaltungsregeln,  und  G.  Valentin  hat  es  nicht  unter  seiner  Würde  gehal- 
ten, über  die  „kunstgerechteste  Entfernung  der  Eingeweide  des  m.  K.,  Frankf., 
1857"  praktische  Anweisungen  aufzustellen.  —  Viner  Ellis,  Demonstrations  of  Ana- 
tomy, London,  6.  edit.  —  H.  Mayer's  u.  J.  Budget  Anleitungen  zu  den  Präparir- 
übungen,  (erstere  Leipzig,  186-1,  letztere  Bonn,  1866)  beschäftigen  sich  mit  der 
Secirsaalpraxis.  —  Eine  vollständige  Darstellung  aller  Zweige  der  anatomischen 
Technik  fehlt  noch,  denn  das  von  Stratu-Durckheim  herausgegebene,  französische 
Handbuch  der  praktischen  Zergliederung  aller  Thierclassen  (Trait^  pratique  et 
theorique  d'anatomie  comparative.  Paris,  1842.  2  vol.)  ist  für  den  grossen  Plan  des 
Autors  viel  zu  compendiös.  —  Hyrtl,  Handbuch  der  prakt.  Zergliedernngskunst, 
Wien,  1860,  enthält  auch  die  Literatur  aller  Zweige  der  anatomischen  Technik. 

Wie  anatomische  Museen  eingerichtet  sein  sollen,  habe  ich  in  meinem  Werke 
dargelegt:  Vergangenheit  und  Gegenwart  des  Wiener  anat.  Museums.  Wien,  1869. 
Für  vergleichende  Anatomie  habe  ich  dasselbe  geleistet  in  der  Schrift:  Das  vergl. 
anat.  Museum  an  der  Wiener  med.  Facultät  Wien,  1H65.  Mein  Nachfolger  braucht 
nur  zu  beschreiben,  was  er  hier  beisammen  findet,  und  er  kann  sich  einen  berühmten 
Namen  machen.  Ich  aber  habe  für  diese  reiche  Saat  meines  anatomischen  Lebens 
nur  Undank  und  Zurücksetzung  von  Jenen  geerntet,  welche  zuerst  dazu  berufen 
sind,  das  wissenschaftliche  Wirken  eines  Anatomen  anzuerkennen  und  zu  ehren. 

4.  Anatomische  Wörterbücher,  Synonymik  und  Nomenklatur. 

H.  Th.  Sehreger,  8ynonymik  der  anat.  Literatur.  Fürth,  1H03.  —  J.  Barc- 
lay, New  Anatomical  Nomenciator,  etc.  Edinburgh,  1803.  —  J.  F.  Pierer,  und 
L.  Choulant,  medicinisches  Realwörterbuch.  Leipzig,  1816—1829.  8  Bände.  Nebst 
Beschreibungen,  auch  Geschichte  und  Synonymik.  —  Encyclopädischea  Wörterbuch 
der  med.  Wissenschaften.  Berlin,  1828.  ff.  —  Cyclopaedia  of  Anatomy  and  Physio- 
logy.  Ed.  by  U.  Todd.  London.  Die  vergleichend  anatomischen  Artikel  von 
R.  Owen  besonders  ausgezeichnet.  Im  Physiologischen  wird  sie  weit  übertroffen 
durch:  R.  Wagner'*  Handwörterbuch  der  Physiologie.  Braunschweig.  4  Bände. 
1842—1853. 

5.  Kupferwerke  über  die  gesammte  Anatomie  des  Menschen. 

Es  war  eine  Zeit,  wo  man  sich  durch  Herausgabe  anatomischer  Tafeln  be- 
rühmt machen  konnte,  obwohl  der  eigentliche  Ruhm  dem  Künstler  gebührt.  Diese 
Zeit  ist  hin.  Eigenes  Arbeiten  an  der  Leiche  macht  alle  Tafeln  und  Holzschnitte 
überflüssig.  8ie  sind  immer  mehr  von  artistischem  als  wissenschaftlichem  Werth, 
und  erhalten  sich  nur  dadurch ,  dass  praktische  Aerzte ,  die  Unterlassungssünden 
ihrer  Studentenjahre  durch  nachträgliche  Bilderschau  gut  zu  machen  haben.  Nebst 
den  älteren  Tafeln  von  Coldam  und  Loder,  dem  Prachtwerke  von  Maacagni  (Ana- 
tomia  universa  XL IV  tabulis  repraesentata.    Pisa,  1823.  fol.)  und  den  neueren  aus- 
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ländischen  von  Lixars  (London),  J.  Quain  und  Er.  WiUun  (London) ,  Burgery  und 
Jacob  (Paris),  Bonamy  und  Beau  (Paris),  erwähne  ich  noch:  J.  M.  Langenbeck, 
icones  anatomicae.  Gottingen,  1826  —  1h:18.  Desselben  Verfassers  Handbuch  der 
Anatomie  bezieht  sich  auf  dieses  Kupferwerk.  —  it.  J.  Weher,  anat.  Atlas,  Düssel- 
dorf. 2.  Auflage.  —  F.  Arnold,  tabulae  anatomicae.  Turici ,  1838—184:}.  Jedem 
Anatomen  unentbehrlich.  —  B.  Froritp ,  iitlas  anatomicus  pnrtium  corporis  hum. 
per  strata  dispositarum.  Weimar,  I.  Aufl.  —  K.  Bock'«  Handatlas  der  Anatomie  des 
Mensehen,  6.  Aufl.,  und  die  durch  F.  W.  A**mann  besorgte  deutsche  Ausgabe  von 
X.  Masse*  Handatlas.  2.  Aufl.  Leipzig.  1851,  werden  viel  benützt.  —  Für  Schüler 
empfehle  ich:  C.  Ileitzmanris  dose,  und  topogr.  Anat.  in  600  Abbildungen,  Wien, 
1869—1871,  und  llenle'a  auat.  Handatlas,  Braunschw.  1871.  -  Das  in  Paris  1868  — 
1871  erschienene  Prachtwerk  in  H  Bänden:  Traitc  complet  de  l'Anatomie  de  l'hommc, 
avec  Atlas,  kann  seines  hohen  Preise«  wegen  (1600  Kr.)  mir  vou  reichen  Biblio- 
theken angeschafft  werden.  —  A.  Ecker*  herrliche  Icones  phytiologicae ,  enthalten 
bildliche  Darstellungen  über  Organenstructur  und  Entwicklungsgeschichte  in  artistisch 
vollendetster  Weise. 


Eine  Fluth  von  Erzeugnissen  verschiedenen  Gehaltes  hat  die  Literatur  dieses 
Faches,  besonders  in  Specialabhandlungen,  zu  einem  Umfang  aufschwellen  gemacht, 
der  kaum  mehr  zu  übersehen  ist.  Zum  Glück  geht  Vieles  eben  so  schnell  unter,  als 
es  auftauchte.  Aber  man  kann  sich  eines  gewissen  Unbehagens  nicht  erwehren,  wenn 
man  es  ansehen  mnss,  wie  das  leidige:  ipiot  capita,  tot  tententiae,  die  Solidität  der 
anatomischen  Wissenschaft  untergräbt.  Ein  Conscils-Präsident,  der  bei  der  Abstim- 
mung über  wichtige  Fragen,  nur  Separatvota  zu  registriren  hat,  kann  nicht  übler 
daran  sein,  als  ein  histologischer  Referent  der  Gegenwart. 

Th.  S<tticann,  mikroskopische  Untersuchungen  über  die  Uebereinstimmung 
in  der  Structur  der  Pflanzen  und  Thiere.  Berlin,  18.'1'J.  Mit  diesem  Fuudamental- 
werk  beginnt  die  neue  Gestaltung  der  Histologie.  —  J.  Henk,  allgemeine  Ana- 
tomie Leipzig,  1841.  Gute  Bücher  können  nicht  altern.  -  A.  Kritiker,  Handbuch  der 
Gewebslehre  des  Menschen,  5.  Aufl.  Leipzig,  1867.  —  //.  Frei/,  Histologie  und 
Histochemie  des  Menschen,  mit  Holzschnitten,  Leipzig,  1869.  —  O.  Valentin,  Unter- 
suchung der  Tflanzen-  und  Thiergewebe  im  polarisirten  Lichte.  Leipzig,  1861.  — 
L.  S.  Beale,  die  Structur  der  einfachen  Gewebe,  etc.  A.  d.  Engl,  von  V.  Caru*. 
Leipzig,  1862.  —  Dem  sehr  schönen  phutographischen  Atlas  der  allg.  Gewebslehre 
von  Hessling  und  Kollmann,  Leipzig,  1860,  kann  mau  wenigstens  nicht  nachsagen, 
dass  er  Ideale  liefert,  da  die  Nalur  selbst  die  Zeichnerin  gewesen.  —  .1.  Beclurd, 
Elements  d'anat.  gen.  4.  edit.  Paris,  1865.  —  Cl.  Bernhard,  Ltcons  sur  les  propriet^s 
des  tissus  vivanls.  Paris,  1*65.  Iu  Fr.  Leydig'*  Lehrbuch  der  Histologie  des 
Menschen  und  der  Thiere,  mit  Holzschnitten,  Frankfurt  a  M.  1857,  begrüssten  wir 
den  ersten  dankenswerthen  Versuch  einer  vergleichenden  Histologie.  —  Von  A.  Köl- 
liker'*  Icones  histologicae ,  ist  nur  die  1.  und  2.  Abtheiluug  erschienen.  Solche 
Bücher,  deren  Leserkreis  ein  sehr  kleiner  ist,  erleben  gewöhnlich  ihre  Vollendung 
nicht.  —  Das  Handbuch  der  Gewebslehre  von  S.  Stricker,  Leipz.  1868  —  1871, 
welches  mehrere  sehr  gut  geschriebene  Artikel  enthält,  stellt  die  neueste  Leistung 
der  histologischen  Literatur  dar. 


Wenn  auch  Uebung  für  den  besten  Lehrer  gilt,  so  ist  doch  der  Nutzen 
guter  Anleitungen  nicht  zu  verkennen.    Solche  findet  man  vorzüglich  in:  J.  Vogel, 


6.  Allgemeine  Anatomie  und  Gewebslehre. 


7.  lieber  den  Gebranch  des  Mikroskops. 


|.       Alltfaweioe  Lite/atm  Jtr  Auattuui». 


Anleitung  zum  Gebrauche  de*  Mikroskops,  etc.  Leipzig,  1841.  Purkinje'*  Artikel 
„Mikroskop"  in  Waijutr**  Handwörterbuch  d«>r  Physhdogic,  mit  Anhangsbein«r- 
ktuiu''  ii  di".**  Herausgebers.  Harting»  elaaslsches  Werk:  ] (<*t  Microseop,  deszelfs 
gebruik,  gesehiedeuis  eu  teegenwoordige  toestand.  Utrecht ,  1*48 — 1860,  hat  in 
deutscher  Uebe rsetzung  bereits  zwei  Auflagen  «  rU  ht.  -  II.  WeÜBtr,  über  Aufbewahrung 
mikroskop.  Objecto,  nebst  Miitheilungen  üIm  r  die  Mikroskope.  Gieeecn,  185G.  — 
L.  S.  Itcale,  how  to  work  with  tho  Microseop«-,  witli  82  platis.  L«>ud.,  1801.  — 
//.  Frei/,  da»  Mikroskop  und  die  mikro.sk.  Technik.  Leipzig,  8.  Aull.  18G8.  —  //. 
Hager,  das  Mikroskop  und  seine  Anwendung.  Merlin,  1866. 


Die  Specialwcrke  und  Compcudicii  von  Andral,  ('ruveithier ,  Hasse,  Obige 
(mit  Atlas),  IV'/.  Iiock  (»•  Aufl.),  /„'»eye/,  IFwiVtt,  /-Wer  (I.  Aufl.),  und  da« 
Handbuch  der  pathol.  Anatomie  von  Prof.  Itokitntuky  in  Wien,  8.  Aufl., 
repräsentiren  iliese  Wissenschaft  in  ihrer  praktischen  Hichluug.  —  Für  patlnd. 
Histologie  hat  C.  Wedl  die  Bahn  eröffnet,  in  seinen  Gruiulziigen  der  path.  Histo- 
logie. Wien,  1854,  mit  Holzschnitten.  Die-  älteren  Handbücher  von  Voigtei,  F. 
Meckel,  W.  Otto,  und  Löbtttm,  beschäftig' n  sieh  nur  mit  dem  pathologischen 
Befunde,  ohne  dessen  Beziehungen  zu  Minor  graduellen  Entwicklung,  und  sind 
deshalb  «lein  ärztlichen  Bedürfnisse  weniger  zusagend ,  obwohl  ihre  Angaben  über 
Missbildungeu  und  Varietäten  (besonders  Meckel)  dem  Anatomen  immer  werth- 
voll bleiben. 


Das  Stadium  dieses  so  interessanten  Faches  der  Anatomie  hat  leider  in 
neuester  Zeit  durch  den  Verfall  der  morphologischen  Richtung  der  Physiologie 
bedeutend  abgenommen.  Die  wichtigsten  allgemeinen  Arbeiten,  durch  welche  man 
mit  der  übrigen,  so  ungemein  reichen  Literatur  dieses  Faches  bekannt  wird,  sind: 
F.  G.  Dan«,  Grundriss  der  Zcrglied«  rungskuml«-  des  neugebornen  Kindt  s,  etc.  Mit 
Anmerkungen  von  Sütnmerring.  2.  Bände,  Frankfurt,  17W2  — 1798.  (Veraltet.)  — 
A.  Ratlike ,  Abhandlungen  zur  Bildung»-  und  Entwicklungsgeschichte  des  Menschen 
und  der  Thiere.  Mit  14  Kupfert  Leipzig,  1882  u.  1888.  —  G.  Valentin,  Hand- 
buch der  Entwicklungsgeschichte  des  Menschen  mit  vergleichender  Rücksicht  der 
Entwicklung  der  Säugethiere  und  Vögel.  Merlin,  1885.  —  A'.  //.  lieicliert,  das  Ent- 
wicklungslebcn  im  Wirlndthierreiche.  Berlin,  1*40.  —  T/i.  I..  W.  liixeliof}',  Entwick- 
lungsgeschichte der  Säugethiere  und  des  Menschen.  Le  ipzig,  1843.  —  Sehr  eottcil 
und  dennoch  erschöpfend,  sind  A.  Külliker'*  akad.  Vorträge  über  Entwicklungs- 
geschichte, Leipzig.  1801,  mit  vortrefflichen  Holzschnitten.  —  Die  in  den  citir- 
ten  Werken  zu  findenden  Daten  betreffen  vorzugsweise  die  Entwicklungsgeschichte 
der  Tb  lere,  welche  ungleich  genauer  bekannt  ist.  als  jene  des  Menschen.  Die 
Leichtigkeit,  sich  thierische  Embryonen  in  allen  Entwicklungspliascn  zur  Unter- 
suchung zu  verschaffen,  was  bei  menschlich«  n  Eiern  nur  durch  s«  Itenen  Zufall 
möglich  wird,  «erklärt  es,  warum  «lie  menschliche  Ev«duti«uislehre  iiher  die  ersten 
Bildungsvorgänge  noch  sehr  unvollkommen  ist.  —  Eine  vollständige  Angabe  der 
Literatur  über  Entwicklungsgeschichte  findet  sich  in  Biechoß"' h  „Entwieklungs- 
geschicht«'  mit  besonderer  Berücksichtigung  der  MisshUdungcn"  im  Hand  wort«  rliuehe 
der  Physiologie. 
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10.  Bildungshemmunrjen. 


F.  L.  Fleüehmann,  Bildungshemmungen  des  Menschen  nnd  der  Thiere.  Nürn- 
berg, 1823.  —  J.  Geoffroy  St.  Hilaire,  histoire  des  nnnmalies  de  l'orgauisation. 
Tom.  I.— III.  Paris,  1883—1886.  —  Serret,  recherches  d'anatomie  transeendente,  etc. 
Avec  alias  de  20  planches  in  fol.  Paris,  1832.  —  L.  Barkow,  monstra  anima- 
liutn  duplicia.  Lipsiae,  1829 — 1836.  2  Vol.  —  .4.  W.  Otto,  raonstrornm  sexcen- 
torum  descriptin  anat.  Cum  XXX  tabb.  Vratislaviae ,  1841  ,  fol.  —  W.  Vrolik, 
tahulae  ad  illustrandam  embryogeuesin  hominis,  Amsterdam  und  Leipzig.  Fase.  XIX. 
u.  XX.  bereits  1849  erschienen:  —  seitdem  ist  Stillstand  eingetreten.  —  A.  Förster, 
die  Mißbildungen  des  Menschen.  Jena,  1861,  mit  Atlas.  Auch  für  den  praktischen 
Arzt  verwendbar. 


Nebst  den  älteren  Schriften  von  Paljin,  Fortat,  Allan  Rum»,  und  den  ab- 
sichtlich übergangenen  grossen  und  kostspieligen  englischen  Kupferwerken,  gehören 
hierher:  Milne  Eduard»,  mauuel  d'anatomie  chirurgicale.  Paris,  1826.  Ein 
kleines,  aber  sehr  gutes  Oompendiuin.  —  E.  WiUon,  Practical  and  Surgical  Ana- 
tom v.  London,  2.  edit.  —  3/.  Velpeau,  Manuel  d'anat.  chirurgicale,  generale  et  to- 
pographique.  Pari«,  1837.  Für  Anfänger  empfehlenswert!».  —  Ph.  Er.  Blandin, 
traite  d'anat.  topographique.  2.  edit.  Bruxelles,  1837.  Avec  un  atlas  de  planches 
in  fol.  —  J.  F.  MuJgaigne,  traite  d'anat.  chirurgicale  et  de  Chirurgie  experimentale. 
2  Vol.  Paris.  1837.  Eine  höchst  interessante  Leetüre,  wenn  auch  der  Verfasser 
zuweilen  sich  in  allzu  subtile  Discussionen  einlässt.  Eine  deutsche  Uebersetzung 
erschien  in  Prag  1842.  Die  zweite  Auflage  des  französischen  Originals  ist  bedeu- 
tend vermehrt.  —  J.  E.  Petrequin,  traite  d'anat.  medico-chirurgieale.  2.  edit.  Paris, 
1857.  Enthält  wenig  Anatomie,  mehr  Operatives.  —  F.  Jarjavay,  traite^  d'anat. 
chirurgicale.  Paris.  2  Vol.  1*52—1854,  steht  dem  Malgaigne'schen  Werke  in  man- 
cher Hinsicht,  nur  nicht  an  Umfang,  nach.  —  Meiner  Ansicht  nach  das  beste  Werk, 
welches  die  französische  Literatur  in  diesem  Fache  aufzuweisen  hat,  ist:  Richei, 
Traite  pratique  d'anatomie  med.  chir.  Paris,  3.  edit.  —  Die  „ Anatomie  chirurgicale 
homalographique"  von  Le  Genfire,  Paris,  1858,  fol.,  giebt  Ansichten  von  Durch- 
schnitten verschiedener  Gegenden  au  gefrornen  Leichen.  Derlei  Durchschnitts- 
ansichten  sind  ein  guter  Probirstein  anatomischer  Ortskenntniss,  und  zugleich  in  der 
That  nicht  selten  eine  Art  Räthsel,  dessen  Lösung  selbst  den  kundigen  Fachmann 
in  momentane  Verlegenheit  bringt.  Die  Nouveaux  el^tnents  d'anat.  chir.  von 
Ii,  Anger,  Paris,  1869,  mit  Atlas,  sind  reich  an  schönen  Abbildungen.  —  Ausser 
den  Schriften  von  Seeger  und  Sühn,  wurde  in  neuerer  Zeit  die  deutsche  Literatur 
dieses  Faches  durch  folgende  Werke  bereichert  :  W.  Ro»er,  Chirurgisch  -  ana- 
tomisches Vade  mecum.  2.  Aufl.  Stuttgart,  1851.  Mit  Holzschnitten.  Sehr  kurx 
und  sehr  gut.  —  G  Rot»,  Handbuch  der  chirurgischen  Anatomie.  Leipzig,  1848. 
Ich  habe  diese  kurze  und  originelle  Schrift  mit  wahrem  Vergnügen  gelesen.  — 
J.  Hyrtl,  Handbuch  der  topographischen  Anatomie  und  ihrer  praktischen,  medicinisch- 
chirurgischen  Anwendungen.  6.  Aufl.,  2  Bände.  Wien,  1872.  Das  „Archiv  für 
wissenschaftliche  Heilkunde"  1848,  p.  106,  äusserte  sich  über  die  erste  Auflage 
dieses  Werkes:  „Die  vorliegende  Schrift  hat  in  uns  den  freudigen  Gedanken  au- 
fgeregt, dass  jetzt  die  deutsche  Schule,  wie  in  allen  anderen  Theileu  der  Medicin, 
„so  auch  in  der  angewandten  Anatomie,  die  anderen  überflügelt.  Wir  sehen  einen 
„Anatomen  ersten  Ranges  von  den  bisher  in  Deutschland  herrschenden  Systemen  der 
„abstracten  Anatomie  eine  Ausnahme  macheu,  und  sich  jener  lebendigen  Betrachtung 
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„der  anatomischen  Verhältnisse  zuwenden,  welche  von  der  physiologischen  Heilkunde 
„gefordert  wird."  —  F.  Führer,  Handbuch  der  chimrg.  Anat.  mit  Atlas.  Berlin, 
1857,  Sehr  tüchtig,  aber  mehr  praktisch  als  anatomisch  durchgeführt.  —  J.  Enget» 
Compendiiim  der  topograph.  Anat.  Wien,  1860,  wurde  zunächst  für  seine  Schüler 
geschrieben.  —  Chirurgisch-anatomische  Tafeln  vou  Suhn,  Bierkowxky,  Ii.  Froriep 
(5.  Aufl.),  Pirogoff,  ./.  MaclUe  (London,  3,  Auflage),  Henke  (Leipzig,  1)464  —  1867), 
und  W.  Braune  (Leipzig,  1867— 1868). 

12.  Morphologie  und  Racenstudium. 

J.  S.  Eltholtz,  anthropometria.  Krancof.  ad  Viadr. ,  lfifiH.  Ein  höchst  unter- 
haltendes Schriftchen.  —  G.  Carua,  Symbolik  der  menschlichen  Gestalt.  2  Aufl. 
Leipzig,  1858.  —  Desselben  Proportiouslehre  der  menschlichen  Gestalt,  Leipzig, 
1864.  —  /V.  Blumenbach,  de  generis  humani  vnrietate  nativa.  Gottingae ,  1796. 
Fundamentalwerk  der  Racenkundc.  —  P.  S.  Gerdt/,  auatomie  des  formes  exterieures 
du  corps  humain.  Paris,  1829.  Für  Künstler  und  Wundärzte  gleich  nützlich.  Deutsch, 
Weimar,  1831.  —  G.  Srhadotc,  Polyclet,  oder  von  den  Maassen  der  Menscheu  nach 
dem  Geschlechte,  Alter,  etc.  Mit  vielen  Abbildungen  in  Fol.  max. ,  Text  in  4. 
Berlin,  1834.  Nur  für  Künstler  geeignet.  —  J.  C.  Prichard,  Naturgeschichte  des 
Menschengeschlechts.  Nach  der  dritten  Auflage  des  englischen  Originals  mit  An- 
merkungen und  Zusätzen  herausgegeben  von  R.  Wagner.  4  Bände.  Leipzig,  1840  - 
1848.  Höchst  umfassende,  uaturhistorische,  ethnographische  und  linguistische  An- 
gaben. Leider  fehlen  die  Abbildungen  des  Originals.  —  W.  Lawrence,  Ltctures  un 
Comparative  Anatomy,  Physiology,  Zoology,  and  the  Natural  History  of  Mau.  London, 
1848.  9.  Auflage.  Eine  lehrreiche  und  unterhaltende  compilatorische  Arbeit.  — 
CA.  Hamilton  Smith,  the  Natural  History  of  the  Human  Species.  Edinburgh,  1848. 
—  C.  NoU  und  R.  Gliddon,  Type*  of  Mankind.  London,  1854.  —  //.  Httxleg, 
Zeugnisse  für  die  Stelluug  des  Menscheu  in  der  Natur.  A.  d.  Engl.  Braunschweig, 
1863.  —  C.  Vogt,  Vorlesungen  über  den  Menschen.  Giesseu,  1863.  In  neuester  Zeit 
ist  die  Literatur  dieses  Faches,  besonders  durch  die  Druckschrifteu  der  anthropo- 
logischen Gesellschaften  in  England  und  Frankreich,  in  rascher  Zunahme  begriffen. 
In  Deutschland  erscheint  seit  1866  ein  Archiv  für  Anthropologie,  unter  der  Redaction 
von  .4.  Ecker  und  L.  Linden»chmit. 

IS.  Anatomie  für  Künstler. 

Die  Verfertiger  hieher  gehöriger  Schriften  sind  oft  genug  weder  Anatomen 
noch  Künstler.  Demgemäss  gestaltet  sich  der  Werth  ihrer  Leistungen.  Sie  sind 
leider  sehr  zahlreich.  Eine  löbliche  Ausnahme  in  dieser  Classe  bildet:  E.  Harten, 
Lehrbuch  der  plastischen  Anatomie.  Stuttgart,  1856—1858.  Ich  sage  nicht  zu  viel, 
wenn  ich  die  eigentümliche  Behandlungsweise  des  Gegenstandes  als  genial  be- 
zeichne. —  J.  B.  LcveHle",  Methode  nouvelle  danat  artistique.  Paris.  1863.  — 
Ch.  Roth,  Plastisch-anat.  Atlas.  Stuttg.  1870.  —  F.  Berger'»  Handbuch  der  Anat. 
für  bildende  Künstler,  hat  bereits  die  dritte  Auflage  erlebt.  Berlin.  1867. 

14.  Vergleichende  Anatomie. 

Diese  Wissenschaft  ist  eine  der  wenigen,  in  welchen  es  keine  schlechte  Lite- 
ratur giebt. 

A.  Hauptwerke.  G.  C'uvier,  lecons  d'anatomie  comparee,  puhlirVs  par 
Dumeril  et  Duvemog.  Paris,  1836  -  1846.  Unterliegt  übrigens  dem  allgemeinen  Tadel 
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französischer  Sammelwerke,  «las«  es  auf  fremde,  und  namentlich  deutsche  Leistungen 
zu  wenig  Rücksicht  niinmt.  —  J.  F.  Meckel,  System  der  vergleichenden  Anatomie. 
0  Hände  in  7  Abteilungen.  Halle,  1821  -1833.  ITuvullemlet.  (Geschlechtsorgane, 
Sinneswxrkzeugc  und  Nervensystem  leiden.)  —  Die  herrlichen ,  von  G.  L'arua  und 
d" Alton ,  herausgegebenen  Erläuterungstafeln  zur  vergl.  Anatomie  sind  jedem  Fach- 
mann u  neu  tl  .ehrlich.  Ebenso  die  lioncs  zootumicac  von  V.  Cartut  1*57,  durch  welche 
jene  von  R.  Waauer  (Leipzig,  1 S4 1  >  verdrängt  wurden.  —  Ii.  Oiren,  Comparative 
Anatomy  of  Vcrtebrates.  3  Vol.  London,  I8»it>  18I..H.  Man  nimmt  in  England  und 
Krankreich  von  den  Leistungen  der  Deutschen  wenig  Notiz.  Von  37  grosseren, 
vergl.  auat.  Abhandlungen,  welche  ich  seit  22  Jahren  in  den  Schriften  der  kaiscrl. 
Akademie  veröffentlicht  habe,  kennt  Oweit  nur  eine  einzige,  l'nd  wahrlich,  es  ver- 
lohnte sich  der  Mühe,  die  Sprache  der  Deutschen  zu  erlernen,  und  ihre  reiche 
geistige  Arbeit  in  sieh  aufzunehmen ,  wenn  mau  auf  der  Höhe  seiner  Berufswissen- 
schaft  stehen  will. 

B.  Compendien.  Die  Haudbücher  von  G.  Citrus,  (1836)  und  R.  Wayner, 
(1814)  sind  wenig  mehr  im  Gebrauche.  —  Ri/iucr-Jones,  General  Outline  of  the 
Auimal  Kingdom,  etc.,  illustrated  by  571  engravings.  4.  edit.  London,  1871.  — 
It.  E.  Graut,  Outlines  of  Comparative  Anatomy.  Deutsch  von  C.  Ch.  Schmidt, 
Leipzig,  I.H4--'   Mit  105  Holzsehn.  Ist  durch  die  schlechte  l  Tehersetznng  ungeniessbar. 

—  v.  Siehold  und  S/annitU,  Lehrbuch  der  vergl.  Anatomie.  2  Bände.  Beilin,  1845  — 
1818.  Von  der  zweiten  AuHa-re  sind  nur  '-'  Liefeningen  (Fische  und  Amphibien) 
erschienen.  —  O.  Schmidt,  Handbuch  der  vergl.  Anatomie.  »>.  Aufl.  Jena,  1871.  Ein 
sehr  brauchbarer,    kurzer  Leitfaden  für  Vorlesungen  und  l'rivatstudien ,    mit  Atlas. 

—  C.  Bergmann  und  R.  Letickart,  anatomisch-physiologische  l'ebersicht  des  Thier- 
reichs. Mit  Holzschnitten  (etwas  roh).  Nach  einer  trefflichen,  übersichtlichen  Weise 
behandelt.  Stuttgart,  1853.  —  T/t.  Huxle;/,  Manual  of  the  Anatomy  of  Vortebrated 
Animals.  Lond.  1871.  — -  Am  meisten  verdient  empfohlen  zu  werden:  0,  Gegeidtaucr, 
Grunilzüge  der  vergl.  Anatomie,  Aull.  —  Le.ydüf,  Handbuch  der  vergl.  Anat. 
Tübingen.  Sollte  lieferungsweise  erscheinen,  so  wie  dessen  Tafeln  zur  vergl.  Anat., 
welche  vergl.  Anatomie  mit  vergl.  Histologie  verbinden.  Solche  Werke  des  Flcisscs, 
werden  nur  von  Kennern  geschätzt.  Sie  haben  deshalb  kein  Glück,  und  nehmen  ein 
vorzeitiges  Ende. 

16,  Zeitschriften, 

Lehrreich  für  alle  Fächer  der  Anatomie  sind  und  bleiben  für  alle  Zeiten 
folgende:  Retf«  Archiv,  12  Bände;  Mtckttl  deutsches  Archiv  für  Physiologie, 
8  Bände;  Meckels  Archiv  für  Anatomie  und  Physiologe,  welches  durch  J.  Müller 
bis  1858  fortgesetzt  wurde,  und  von  die*,  m  Jahre  an  von  Reichert  und  Du  BoU- 
Reymond  redi^irt  wird.  Dieses  Archiv,  so  wie  SiehohV»  und  Kolliker't  Zeitschrift 
für  wissenschaftliche  Zoologie.  Vir-hoir'*  Archiv  für  path.  Anatomie  und  Physiologie, 
M.  Schultz*  Archiv  für  mikrosk.  Anat.,  liefern  Originnlaufsätze  über  alle  Zweige 
anatomisch-physiologischer  und  pntho|ogi>cher  Forschungen.  —  Die  Jahresberichte 
von  Henle  und  ('anstatt  über  die  Fortsehritte  der  Anatomie  in  ihren  verschiedenen 
Richtungen,  werden  Jene,  welche  an  der  Entwicklung  der  Wissenschaft  Antheil 
nehmen,  von  deren  Bereicherungen  unterrichten.  Sehr  wünschenswerth  erscheint  es 
mir,  dass  diese  Jahresbericht.-,  wie  es  Lei  Hede  im  histologischen  Theile  der  Fall 
ist.  ihren  bisherigen  referirenden  Charakter,  in  einen  mehr  kritisirenden  umwandeln 
mögen.  Die  Nenigkeitserzähler  würden  sich  dann  einer  •riösseren  Zurückhaltung  zu 
befleissen  haben. 
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§.  17.  Bestandteile  des  menschlichen  Leibes*). 


Zergliederung  und  Mikroskop  lehren  die  Formbestandtheile, 
die  chemische  Analyse  die  Mischungsbestandtheile  des  mensch- 
lichen Leibes  kennen.  Beide  zerfallen  in  nähere  und  entferntere, 
je  nachdem  sie  durch  die  erste  anatomische  oder  chemische  Zer- 
legung, oder  durch  wiederholte  Trennungen  beiderlei  Art,  erhalten 
werden.  Mischungsbestandtheile ,  welche  nicht  mehr  in  einfachere 
Grundstoffe  zerlegt  werden  können,  heissen  chemische  Elemente; 
Formbestandtheile,  welche  durch  keine  anatomische  Behandlung,  in 
verschiedenartige  kleinere  Theilchen  getrennt  werden  können,  heissen 
mikroskopische  Elemente,  oder  kleinste  Ge webthei lchen. 
Zur  Erklärung  folgendes  Beispiel:  —  Ein  Muskel  ist  ein  Form- 
bestandtheil  des  menschlichen  Leibes.  Seine  näheren,  durch  die 
Zergliederung  darstellbaren  Bestandtheile  sind:  sein  Fleisch,  seine 
Sehnen,  seine  Hüllen.  Seine  entfernteren  Bestandtheile  sind :  Binde- 
gewebe, Muskelfasern,  Blutgefässe  und  Nerven.  Die  Muskelfasern 
bestehen  wieder  aus  einer  Menge  nicht  weiter  zu  theilender  Fäser- 
chen,  welche  somit  die  entferntesten  Bestandtheile  oder  mikroskopi- 
schen Elemente  desselben  darstellen.  —  Kochsalz  ist  ein  näherer 
Mischungsbestandteil  vieler  thierischen  Flüssigkeiten.  Salz- 
säure und  Natron  wären  die  entfernteren;  Chlor,  Wasserstoff,  Na- 
trium und  Oxygen  die  entferntesten ,  nicht  mehr  zu  zerlegenden 
chemischen  Elemente  desselben. 

Die  chemischen  Elemente  sind  einfache  Stoffe,  welche  sich  als 
solche  nicht  blos  im  thierischen  Leibe,  sondern  auch  in  der  uns 
umgebenden  anorganischen  Welt  vorfinden.  Sie  sind  feuerflüchtig 
oder  tix,  gasförmig  oder  fest.  Zu  ihnen  gehören  der  Sauerstoff, 
Stickstoff,  Kohlenstoff  und  Wasserstoff,  Phosphor,  Chlor,  Schwefel, 
Fluor,  Kalium,  Natrium,  Calcium,  Magnium,  Silicium,  Mangan  und 

*)  I  »i  Ii i  Anfänger  empfehle,  ich ,  das  Studium  der  Anatomie  mit  dem  zweiten 
Buche  (Knochenlehre)  zu  beginnen,  und  von  der  allgemeinen  Anatomie  für  jetzt  nur 
dasjenige  durchzugehen,  was  auf  Knochen  Bezug  hat  (§.  77— »6). 
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Eisen.  Aluminium,  Titan,  Arsen,  Kupfer,  Jod,  Brom,  u.  m,  a.  schei- 
nen, wenn  sie  im  thierischen  Leibe  gefunden  werden,  nur  zufällig 
vorhanden,  und  durch  Nahrungsstoffe  oder  Arzneien  dein  Organis- 
mus für  eine  gewisse  Zeitdauer  einverleibt  worden  ZU  sein. 

Die  Verbindungen  dieser  chemischen  Grundstoffe,  oder  die 
näheren  Mischungsbestandtheile  unseres  Leibes  sind  doppelter  Art: 
organisch  und  anorganisch. 

Die  organischen  Verbindungen  können  nur  unter  dem  Ein- 
flüsse des  Lebens  stattfinden,  und  kommen  im  todten  Mineralreiche 
nicht  vor.  Die  wichtigsten  von  ihnen  sind:  Leim  (Glutin),  Chon- 
drin,  Keratin,  Fettarten,  Blutroth,  und  die  sogenannten  eiweissarti- 
gen  Stoffe:  Albumin,  Fibrin,  Casein,  und  Globulin  (Crystallin).  Man 
nannte  die  letzteren  auch  Proteinverbindungen,  da  Mulder  aus 
ihnen,  durch  Behandlung  mit  Kalilauge,  ein  zusammengesetztes  Ra- 
dical,  das  Protein,  darstellte,  welches  jedoch,  neueren  Untersuchun- 
gen zufolge,  im  schwefelfreien  Zustande  kaum  vorkommen  dürfte.  — 
Alle  eiweissartigen  Stoffe  enthalten  Kohlenstoff,  Wasserstoff,  Stick- 
stoff, und  Sauerstoff  (am  meisten  Kohlenstoff,  am  wenigsten  Wasser- 
stoff), nebst  Schwefel;  —  einige  noch  Phosphor,  oder  Salze,  z.  B. 
das  Casein  phosphorsauren  Kalk. 

Folgendes  Verhalten  der  eiweissartigen  Stoffe  gegen  ehemisehe  Reagentien, 
wird  Ihm  histologischen  Arbeiten  von  Wichtigkeit  sein.  1)  Von  concentrirt<»r 
Sal|x»tersänre  werden  sie  beim  Erhitzen  pell»  gefärbt  l  Xanthoprote insäure).  2)  In 
coneentrirter  Salzsäure  werden  sie  mit  violetter  Färbung  gelöst.  3)  Salpetersaures 
QueeksillM-roxyd  bewirkt  beim  Erwärmen  eine  rothe  Färbung  derselben. 

Die  anorganischen  Verbindungen  chemischer  Elemente  finden 
sich  in-  und  ausserhalb  des  thierischen  Leibes,  können  auch  durch 
Kunst  erzeugt  und  wieder  in  ihre  Elemente  zurückgeführt  werden, 
während  die  organischen  wohl  in  die  einfachen  Grundstoffe  zerlegt, 
aber  nie  durch  Verbindungsversuche  wieder  neu  hergestellt  werden 
können.  So  kann  das  Fett  in  Sauerstoff,  Kohlenstoff  und  Wasser- 
stoff zerlegt,  aber  unter  keiner  Bedingung  durch  Vereinigung  dieser 
drei  Elemente  neu  erzeugt  werden,  dagegen  der  phosphorsaure  Kalk 
der  Knochen ,  auf  chemischem  Wege  in  seine  Elemente  aufgelöst, 
und  jederzeit  wieder  neu  daraus  zusammengesetzt  werden  kann. 

Die  mikroskopischen  Elemente,  d.  h.  die  letzten  Bestandteile 
der  Form,  welche  durch  das  Messer  nicht  mehr  in  einfachere  Theil- 
chen  zerlegt  werden  können,  sind: 

1.  Elementarkömchen  (Granufa),  d.  i.  solide  mikroskopische 
Kügelchen,  von  fast  unmessbarer  Kleinheit,  frei  in  Flüssigkeiten 
oder  in  Blastemen  suspendirt,  oder  zu  grösseren  Klumpen  zusam- 
mengeballt, oder  zwischen  andere  mikroskopische  Elemente  einge- 
streut. Als  Beispiele  dienen:  die  Pigmentkörnchen ,  die  Eiweiss- 
körnchen  in  gewissen  Säften,  etc. 
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2.  Zellen  (Cellvine) ,  d.  i.  mikroskopische  Klümpchen  einer 
gleichartigen  organischen  Substanz  (Protoplasma),  in  deren  Innerem 
ein  Kern  lagert,  welcher  selbst  wieder  ein  einfaches,  oder  mehrere 
K  e  r  n  k ö  r p  e  r c  h  c  n  einschliesst. 

3.  Köhrchen  (Tiibufi),  hohle  Cylinder  mit  oder  ohne  Ver- 
ästlung. 

4.  Fasern  (Fibrae),  fadenförmige  solide  Cylinder,  welche  zu 
Bündeln  (Fasciculi),  oder  zu  breiten  flachen  Blättern  (LttmeUat)  zu- 
sammentreten. —  3.  und  4.  sind  keine  primitiven  Fonnelemente, 
sondern  secundäre,  d.  h.  sie  sind  aus  2  hervorgegangen. 

Die  Bestandteile  der  Mischung  sind  kein  Object  der  Anato- 
mie; sie  gehören  in  das  Bereich  der  organischen  Chemie.  Die 
mikroskopischen  Elemente  der  Organe  aber,  und  die  Art  ihrer  Ver- 
bindung kennen  zu  lernen,  ist  Vorwurf  der  Gowebslehre. 

Alle  organischen  Gebilde  von  gleichem  Gewebe,  gehören  Einem 
Systeme  an.  Ein  System  ist  entweder  ein  zusammenhängendes 
Ganzes,  welches  den  Körper  in  bestimmter  Richtung  durchdringt, 
und  an  der  Bildung  seiner  einzelnen  Organe  Theil  nimmt,  oder  es 
begreift  viele,  unter  einander  nicht  zusammenhängende,  aber  gleich- 
artig gebaute  und  gleich  funetionirende  Organe  in  sich.  Man  könnte 
tlie  ersteren  allgemeine  Systeme  nennen.  Sie  haben  entweder 
keinen  Centraipunkt,  von  welchem  sie  ausgehen,  z.  B.  das  Bindo- 
i^owebssy stein,  oder  besitzen  einen  solchen,  wie  das  Nerven-  und 
Gefasssystem ,  in  Gehirn  und  Herz.  —  Die  letzteren  wären  be- 
sondere Systeme  zu  nennen,  und  zu  diesen  werden  gezählt:  das 
Epithelialsystem,  das  elastische  System,  das  Muskelsystem,  das  fibröse 
System,  das  seröse  System,  das  Knorpelsy stein,  das  Knochensystem, 
das  Haut-  und  Schleimhautsystem,  und  das  Drüsensystem. 

Das  Wort  System  wird  noch  in  einem  anderen  Sinne  gebraucht, 
insofern  man  darunter  nicht  den  Inbegriff  gleichartig  gebauter  Or- 
gane, sondern  eine  Summe  verschiedener  Apparate  versteht  ,  welche 
zur  Hervorbringung  eines  gemeinsamen  Endzweckes  zusammen- 
wirken. So  spricht  man  von  einem  Verdauung»-,  Zeugungs-,  Ath- 
mungssystem,  als  Gruppen  von  Organen  und  Apparaten,  deren 
Endzweck  die  Verdauung,  die  Zeugung,  das  Athmen  ist.  Man 
könnte  sie  physiologische  Systeme  nennen,  da  ihr  Begriff  nur 
functionell,  nicht  anatomisch  aufgofasst  ist. 

Die  Kormhestandtheile  sind  fo.it  oder  flüssig;  die  flüssigen  tropfbar  oder 
gnftförmig.  Die  £n*fiinnt£eu  kommen  entweder  frei  in  Höhlen  nml  Hehlünrhon 
des  Leibes  vor,  wie  im  Atlmmnjjs-  nml  Verdauunnssystem .  wohin  nie  entweder 
von  aussen  her  eingeführt,  oder  in  diesen  Räumen  seihst  gebildet  wurden;  oder 
sie  sind  an  tropfbar-flüssige  liestnndtheilo  <;ehuudeu.  ungefähr  wir  die  (läse  der 
Mineralwässer,  und  können  durch  die  Luftpumpe  daraus  erhalten  werden. 

Die  tropfbar-flüssigen  Formbostnndtheile  finden  sieh  in  so  »rosser  Menpe, 
dass  sie  mehr  als   *  b  des  Oewiehtes    des   menseldiehen    Leibes   lietrivpen.  Eine 
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vollkommen  ausgetrocknete  Guanchenmumie  mittlerer  Grösse  (ohne  Eingeweide) 
wiegt  nur  13  Pfd. 

Die  Flüssigkeiten  bieten  in  ihren  Verhältnissen  zu  den  festen  Theilen  ein 
dreifaches  Verhältnis  dar.  a)  Sie  durchdringen  sämmtliche  Gewebe  und  Organe, 
und  bedingen  ihre  Weichheit,  theilweise  auch  ihr  Volumen,  z.  B.  Wasser  und 
Blutplasma,  b)  Sie  sind  in  den  vollkommen  geschlossenen  und  verzweigten  Röhren 
des  Gefüsssystems  eingeschlossen,  wie  das  Blut,  die  Lymphe,  der  Chylus,  und  in 
einer  fortwährenden  Strömung  begriffen,  c)  Sie  bilden  den  Inhalt  gewisser  Kanäle, 
von  und  in  welchen  sie  erzeugt,  und  durch  welche  sie  an  die  Oberfläche  des 
Körpers,  oder  in  die  inneren  Räume  desselben  befördert  werden,  —  Abson- 
derungen, Secreta. 

§.  18.  Die  thierische  Zelle. 

Die  Gewebslehre  (Histologie)  beschäftigt  sich  mit  dem  Stu- 
dium der  letzten  anatomischen  Bestandteile  der  Gewebe.  Alle  Ge- 
webe gehen  aus  kleinen  organischen  Kürperchen  (Zellen)  hervor. 
Zellen,  und  ihre  verschiedenen  Abkömmlinge,  sind  also  die  Elemente, 
aus  welchen  sich  alle  Gewebe,  alle  Organe  entwickeln,  und  aus 
welchen  somit  der  ganze  Organismus  sich  aufbaut.  Man  nennt  sie 
deshalb  typische  Formelemente  oder  Eleraentarorganismen. 
Ihre  Grösse  variirt  vielfach  zwischen  0,1"'  (menschliches  Ei),  bis 
herab  zu  0,003'"  (menschliche  Blutkörperchen). 

Mau  liess  bis  vor  kurzer  Zeit,  die  Zelle  aus  einer  struetur- 
losen  Hülle  oder  Zellenmembran,  einem  Kern,  und  einem  halb- 
flüssigen, weichen  Inhalt  zwischen  beiden  bestehen.  Gegenwärtig 
ist  jedoeh  die  Zellenmembran,  als  ein  nothwendiges  Constituens  der 
Zelle,  aufgegeben,  und  nur  das  die  Substanz  des  Zellenleibes  bildende 
Protoplasma  (analog  der  von  üujardin  als  Sarcode  benannten  con- 
tractilen  Gruudsubstanz  niederer  Thiere),  und  der  Zellenkern,  werden 
als  wesentliche  Bestandtheile  der  Zelle  anerkannt.  Was  man  noch 
Zellenmembran  nennt,  ist  nur  die  erhärtete  Grenzschichte  der  Zellen- 
substanz. Das  Protoplasma  bildet  also  den  eigentlichen  Zellenleib, 
und  ist  in  so  fern  das  wichtigste  an  der  Zelle,  als  in  ihm  die 
eigentlichen  Vorgänge  ihres  Lebens  ablaufen.  Das  Protoplasma  er- 
scheint als  eine  weiche,  homogene,  eiweissartige  Grundsubstanz, 
häulig  mit  eingestreuten  Körnchen,  von  punktförmigem  bis  grob- 
körnigem Ansehen.  Das  Protoplasma  wird  an  seiner  Peripherie 
durch  nichts  weiter  abgegrenzt,  als  dass  es  sich  eben  mit  dem  die 
Zelle  umgebenden  Medium  nicht  mischt.  Es  kann  aber  an  der 
Oberfläche  des  Protoplasma  eine  solche  Verdichtung  Platz  greifen, 
dass  diese  verdichtete  Schichte  als  eine  Zellenmembran  imponirt. 
Eine  solche  Zellenmembran,  muss  sich  begreiflicher  Weise  unter 
dem  Mikroskop  mit  doppeltem  Contour  zeigen.  Dieser  bildet  das 
sicherste  (Yiterium  ihrer  Existenz,    welche  denn  auch  an  verschie- 
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denen  Zellen,  z.  B.  den  Fett-  und  Pigmentzellen  nicht  abgeläugnet 
werden  kann. 

Der  Zellenkern  (Nuclew  s.  CytoUastOt) ,  über  dessen  func- 
tionelle  Bedeutung  die  Wissenschaft  noch  keinen  Aufschlage  zu  geben 
vermochte,  tritt  in  zwei  Formen  auf:  als  festes,  oder  als  hohles 
bläschenförmiges  Körperchen ,  von  0,002"'  -  0,00:V"  Durchmesser 
welches  entweder  die  Mitte  des  Zelleninhaltes  einnimmt,  oder 
excentrisch  an  der  inneren  Fläche  der  Zellenmembran  anliegt. 
Hohle  Kerne  mit  Bläschennatur,  unterliegen  jedoch  einigem  Be- 
denken. Allerdings  lassen  sich  an  einigen  Kernen  (z.  B.  an  jenen 
der  Ganglienzellen)  doppelte  Contouren ,  als  Beweis  der  Gegenwart 
einer  Begrenzungshaut  des  Kernes  und  somit  seiner  Bläschennatur, 
wahrnehmen.  Aber  es  gilt  von  dieser  Begrenzungshaut  des  Kernes, 
was  von  der  Begrenzungshaut  der  ganzen  Zelle  früher  betont  wurde 
—  sie  ist  höehst  wahrscheinlich  nur  die  von  der  Substanz  des  Ker- 
nes differente  Grenzschicht  desselben.  Hat  man  doch  Zellenkerne, 
unter  gewissen  äusseren  Bedingungen,  mit  einander  zusammenfliessen 
gesehen  (Rollett),  was  von  häutig  begrenzten  Bläschen  nicht  an- 
genommen werden  kann.  —  Die  Kerne  enthalten  gewöhnlich  Ein, 
zuweilen  auch  zwei  bis  drei  kleinere,  das  Licht  stark  brechende 
Körner,  als  Kern  körperchen  (Nueleoli),  ja  mau  spricht  sogar  von 
kleinsten  Kernchen  in  den  Kernkörperehen,  und  nennt  sie  NucholoJL 
Die  Unbeständigkeit  der  Kernkörperchen  macht  es  zweifelhaft,  ob 
sie  als  wesentliehe  Bestandtheile  der  Zellen  anzusehen  sind.  —  Es 
giebt  ein-  und  mchrkernige  Zellen.  Letztere  kommen  viel  seltener 
vor,  als  erstere.  —  Das  Fehlen  der  Kerne  ist  ein  scheinbares  oder 
wirkliches.  Ersteres  beruht  entweder  auf  einem  gleichen  Licht- 
brechungsvermögen des  Kernes  und  des  Zelleninhaltes,  wodurch 
beide  nicht  von  einander  unterschieden  werden  können,  oder  auf 
einem  Maskirtsein  des  Kernes  durch  eine  undurehsiehtige  Zellen- 
substanz, wie  z.  B.  in  den  Pigmentzellen.  Fehlt  der  Kern  wirklich, 
wie  in  den  menschlichen  Blutsphären ,  so  mag  er  doch  in  der  Ju- 
gend der  Zelle  vorhanden  gewesen,  und  in  der  fortschreitenden  Ent- 
wicklung derselben  untergegangen  sein. 

Besteht  ein  Gewebe  nicht  ganz  und  gar  aus  Zellen,  so  heisst 
die  zwischen  den  Zellen  eingeschaltete  Substanz  Intereellularsub- 
stanz.  Man  hat  seit  lange  die  Intercellularsubstanz  als  das  Residuum 
des  Mutterhodens  genommen,  in  welchem  sich  die  Zellen  entwickel- 
ten, und  sie  deshalb  Blastem  (  von  ßAacrävw,  keimen)  genannt.  Neueren 
Ansichten  zufolge  bilden  jedoch  die  Zellen  sieh  ihre  Intercellular- 
substanz selbst.  Die  Zellen  sind  das  Primäre,  die  Intercellularsub- 
stanz das  Secundärc.  Nach  Versehiedenheit  der  physikalischen, 
chemischen,  und  baulichen  Zustände  der  Intereellularsubstanz,  wird 

ihr  Ansehen  bei  verschiedenen  Geweben  sich  sehr  verschieden  ge- 
il j  r  1 1,  Lehrbuch  der  An.itotnie.  5 
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stalten  müssen.  Das  Verhältnis*  der  Zellen  zur  Intereellularsubstanz, 
bietet  alle  denkbaren  Grade  des  Ueberwiogens  der  einen  über  die 
andere  dar.  Allenthalben  und  unmittelbar  sich  berührende  Zellen 
eines  Gewebes,  sehliessen  die  Intereellularsubstanz  gänzlich  aus.  wie 
in  gewissen  Epithelien,  so  wie  umgekehrt  die  Intereellularsubstanz 
derart  die  Oberhand  über  die  Zellen  gewinnen  kann,  das*  letztere 
gänzlich  oder  fast  gänzlich  weichen  müssen,  wie  z.  B.  im  Glas- 
körper des  Auges,  und  in  der  Wharton'scheu  Sülze  des  Nabelstranges. 

19.  Lebenseigenschaften  der  Zellen. 

Das  Leben  des  Gesammtorganismus  beruht  auf  dem  Theil- 
leben  der  Zellen.  Das  Leben  der  Zellen  äussert  «ich  durch  Ernährung, 
Wachsthum,  Veränderung  des  Zelleninhaltes,  Bückwiikuug  auf  «Ii** 
Umgebung  der  Zelle,  so  wie  durch  Fortpflanzung  (Vermehrung  der 
Zellen)  und  selbstthätige  Bewegungserscheinungen.  Diese  Thätigkei- 
ten,  zu  welchen  bei  gewissen  Zellen  (Nervenzellen)  selbst  Einptin- 
dung  sich  gesellt,  bilden  den  Inbegriff  des  Zellenlebens.  Wer  uns 
eine  Zelle  künstlich  erzeugen,  und  das  Leben  derselben  gründlich, 
d.  h.  nicht  blos  formell  (der  Erscheinung  nach)  verstehen  lehren 
wird,  der  hat  auch  das  uralte  VVelträthsel  gelöst,  welches  eine  viel- 
tausendjährige Sphinx  so  sorgfältig  hütet.  W  ird  er  je  geboren 
werden?  — 

Wenn  die  Zellen  leben,  müssen  sie,  wie  alles  Lebendige  dem 
Stoffwechsel  unterliegen,  d.  h.  sie  müssen  zum  Ersatz  ihrer  eigenen, 
durch  den  Lebensact  verbrauchten  Bestandteile,  neues  Material  in 
genügender  Menge  aus  ihrer  Umgebung  aufnehmen,  dasselbe  sieh 
assimiliren  (durch  metabolische  Kraft,  awc  iht  ;(>•>'>■  <>„  <t  foujours 
raison),  und  was  sie  nicht  in  ihren  eigenen  Leib  verwandeln  können, 
wieder  nach  aussen  abgeben.  Die  durch  das  Blut  in  alle  Theile  des 
lebendigen  Körpers  ausgesendete  Krnührungsflüssigkeit ,  liefert  das 
Material,  aus  welchem  der  Leib  der  Zelle  sich  durch  Tränkung  (Imbi- 
bition) ernährt.  Die  Zelle  verbraucht  die  aufgenommenen  Stoib*  theils 
zu  ihrem  eigenen  VVachsthum,  theils  verwandelt  sie  dieselben,  um 
sie  in  anderer  Form  als  sie  gekommen  sind,  wieder  nach  aussen 
zurückzustellen.  Eine  furtwährende  Aufnahme  ohne  Abgabe,  wäre 
ja  schon  aus  räumlichen  Verhältnissen  nicht  denkbar.  Was  die  Zelle 
aus  sieh  abgiebt,  ist  für  die  Bedürfnisse  des  Organismus  1.  entweder 
nutzlos,  selbst  schädlich,  und  muss  als  Auswurfsstoff  aus  dein  Kör- 
per ausgeschieden  werden,  oder  2.  was  die  Zelle  in  sich  gebildet 
hat,  dient  zur  Erfüllung  fernerer  bestimmter  Zwecke  im  organischen 
Haushalte,  wie  z.  B.  die  Absonderungen  der  Drüsenzellen,  '»der  end- 
lieh :>.  die  Ausscheidungen  der  Zelle  nehmen  bestimmte  Formen  an. 
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lagern  sich  um  die  Zellen  herum  in  bestimmten  Gruppirungen,  und 
vermehren  das  Material  der  Intereellularsubstanz  um  jede  einzelne 
Zelle .  oder  um  Gruppen  von  Zellen  herum.  Bei  der  ersten  und 
zweiten  Verwendungsart,  kann  die  Zelle  selbst  durch  Berstung 
(Dehiseenz)  zu  Grunde  gehen  und  mit  dem  ausgeschiedenen  Inhalt 
zugleich  entfernt  werden  (gewisse  Drüsenzellen). 

Die  Fortpflanzung  oder  Vermehrung  der  Zellen  kann  nur  auf 
zweierlei  Weise  gedacht  werden:  entweder  durch  Bildung  neuer 
Zellen,  zwischen  und  unabhängig  von  den  alten,  oder  durch  Bildung 
neuer  Zellen  aus  den  alten.  Man  nannte  die  erste  Entstehungsform 
die  intercell  ulare,  auch  exogene,  oder  freie,  diezweite  aber  die 
elterliche. 

Die  freie  oder  exogene  Zellenbildung  wurde  lange  Zeit  für 
die  einzige  Vermehrungsart  der  Zellen  gehalten.  Der  Gründer  der 
Zellenlehre,  Schwann,  hielt  sie  dafür.  Nach  seinen  Ansichten  soll 
sich  in  der  formlosen  organisirbaren  Materie  (Blastem),  welche  aus 
«lern  Blute  stammt  ,  durch  Niederschlag  eine  Summe  unmessbar 
kleiner  Elementarkörnchen  bilden,  welche  sich  durch  ein  zähes 
Bindungsmittel  zu  Klümpchen  aggregiren.  Diese  Klümpchen  sind  die 
Kerne  der  entstehenden  Zellen.  Um  die  Kerne  lagert  sich,  durch 
wiederholte  Niederschläge  aus  dem  Blastem,  eine  Substanzschichte 
ab,  welche  sieb  zur  Zellenmembran  verdichtet.  Durch  Imbibition 
aus  dem  Blastem ,  füllt,  sich  der  Raum  zwischen  Kern  und  Zellen- 
membran mit  «lern  Zelleninhalte,  durch  dessen  Zunahme  die  Zellen- 
membran immer  mehr  und  mehr  vom  Kerne  abgehoben  wird ,  und 
zwar  entweder  rings  um  den  Kern  herum,  wodurch  der  Kern  im 
Centruin  der  Zelle  zu  liegen  kommt,  oder  die  Zellenmembran  hebt 
sich  nur  von  der  Einen  Flüche  des  Kernes  ab,  wodurch  dieser  an 
oder  in  der  Wand  der  Zelle,  also  excentrisch  lagern  muss.  Was 
vom  Blastem,  nach  vollendeter  Zellenbildung,  noch  erübrigt,  ist  und 
bleibt  Intereellularsubstanz.  —  Die  Beobachtungen  über  Zellenent- 
wicklung im  bebrüteten  Ei,  und  in  pathologischen  Neubildungen, 
haben  die  freie  Zellenzeugung  fast  um  alle  ihre  Anhänger  gebracht. 
Virchow  spricht  es  unumwunden  aus:  ornnis  celltda  ex  celhda. 

So  ist  denn  nun  die  zweite,  die  elterliche  Vermehrungsart 
der  Zellen,  gegenwärtig  fast  zur  ausschliesslichen  Geltung  gelaugt. 
Es  muss  den  Fortschritten  der  Zellenkunde  vorbehalten  bleiben,  ob 
mit  Recht  oder  Unrecht  Der  Analogie  nach,  sollte,  da  kein  orga- 
nisches Wesen  elternlos,  d.  h.  durch  Urzeugung,  entsteht,  und  das 
omue  vivum  ex  vivo  für  alles  Lebendige  gilt,  jede  Zelle  nur  aus 
einer  anderen,  aus  einer  Mutterzelle  entstehen  können,  wie  denn 
auch  wirklich  im  befruchteten  Ei ,  welches  morphologisch  nur  eine 
Zelle,  und  zwar  die  grösste  von  allen  ist,  alle  weitere  Zellenbildung 
von  dieser  einzigen  Zeih«,  als  Urzelle  ausgeht. 
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Der  Vorgang  dieser  Art  von  Zellenneubildung  resumirt  sieh 
in  Folgendem.  In  der  Mutterzelle  verlängert  sich  der  Kern,  er 
wird  oval,  seine  Kernkörperehen  rücken  auseinander;  er  schnürt 
sich  zu  zwei  Kernen  ab.  Gleichzeitig  beginnt  auch  das  den  Kern 
umlagernde  Protoplasma,  von  einer,  oder  von  zwei  entgegengesetzten 
Seiten  her,  sieh  einzuschnüren.  Dadurch  entsteht  oberflächlich  an 
der  Zelle  eine  Furche.  Diese  wird  immer  tiefer,  und  schneidet 
zuletzt  ganz  durch,  so  dass  nun  zwei  Zellen  statt  Einer  vorliegen. 
—  Eine  zweite  Art  der  elterlichen  Zellenbildung,  welche  man  die 
endogene  zu  nennen  pflegt,  besteht  darin,  dass  die  in  der  Mutter- 
zelle durch  Theilung  des  ursprünglichen  Kernes  entstandenen  neuen 
Kerne  (es  können  deren  30 — 40  in  einer  einzigen  Mutterzelle  vor- 
kommen), vom  Zelleninhalt  eine  umgebende  Hülle  erhalten,  und 
dadurch  zu  neuen  Protnplasmaballeii  werden.  Die  trächtige  Zelle 
($it  venia  verbo)  wird  hie  bei  grösser  und  ihre  Hülle  dünner,  bis  sie 
eudlich  dehiscirt,  und  die  Brut  der  jungen  Zellen,  deren  Mutter  sie 
war,  Freiheit  und  Selbstständigkeit  erlangt:  oder  die  Zelle  schnürt 
sich  erst  später  um  die  einzelnen  Protoplasmaballen  herum  ab. 
Unter  den  pathologischen  Neubildungen  kennt  man  die  endogene 
Zellenbildung  nur  bei  den  Perl-  und  Mai  kgesch  Wülsten,  der  Kpulis, 
u.  s.  w.  —  .Jede  endogen  entstandene  Zelle  kann,  wenn  sie  frei 
geworden,  selbst  wieder  Mutterzelle  werden,  und  dieser  Process  sich 
sofort  oft  wiederholen. 

Kiiie  Vervielfältigung  der  Zellen  durch  Sprossen,  welche  sieh  von  der 
Mutterzelle  trennen,  od«  r  durch  Abschnüren  einer  einfachen  Zelle  in  zwei  klei- 
nen, kommt  im  tiiierischen  Organismus  nur  selten,  häutig  dagegen  in  den  Pflan- 
zen vor. 

Eine  höchst  merkwürdige,  und  erst  in  der  neuesten  Zeit  ge- 
würdigte Lebenserscheinung  der  Zellen .  ist  ihre  Bewegung  (zuerst 
von  Siebold,    1*41,  an  den  Etnbrvonalzellen  der  Planarien  beob- 

ff  V 

achtet).  Sie  tritt  J.  als  Veränderung  der  Form  und  2.  als  Orts- 
veränderung ( Wandern  l  auf.  und  lässt  sieh  besonders  scharf  an 
farblosen  Blutkörperchen,  an  den  Furehungskugeln  den  befruchteten 
Eies,  an  Lymph-,  Speichel-  und  Eitcrkörperchen  studiren.  Niedere 
Thiere,  welch«?  ganz  und  gar  aus  Protoplasmasubstanz  ohne  alle 
Dilfet  enzirung  einzelner  Gewebe  oder  ( )rgane  bestehen .  wie  die 
Anioeben,  fesseln  das  Auge  durch  die  bizarre  Mannigfaltigkeit  ihrer 
Formveräuderung.  Man  sieht  von  der  Oberfläche  der  genannten 
Körperchen,  Fortsätze  sich  erheben,  thcils  einfach,  theils  in  Büscheln, 
sich  verästeln,  untereinander  verfliessen,  sich  in  den  Leib  der  Zellen 
wieder  einziehen,  und  neuerdings  hervorsprossen.  Die  Zelle  selbst 
wird  während  dieser  Vorgänge  länglich,  höckerig,  ästig,  sternförmig, 
um  bald  wieder  in  ihre  ursprüngliche  runde  Form  zurückzukehren. 
Die  Ortsverändernng  (Wandern)  wird  so  ausgeführt,  dass  sieh  zuerst 


Digitized  by  Google 


J.  20.  MeUmorpbrMp  der  Zöllen. 


60 


ein  Fortsatz  des  Zellenleibes  vorwärts  streckt,  an  welchem  eich  der 
Rest  der  Zelle  nachschiebt. 

Mit  diesen  Bewegungserscheinungeu  an  den  Zellen,  hängt  auch 
eine  innere  Bewegung  der  punktförmigen  Körnchen  im  Protoplasma 
der  Zelle  zusammen.  Es  scheint,  dass  diese  Bewegung  blos  durch 
die  Zusammenziehungen  des  übrigen  Zellenprotoplasma  hervorge- 
rufen wird. 

Das  Leben  der  Zellen  endet  auf  verschiedene  Weise.  Sie 
gehen  entweder  durch  Abfallen  von  dem  Boden  zu  Grunde,  auf 
welchem  sie  lebten,  wie  die  oberflächlich  gelegenen  Zellen  der  Epi- 
dermis und  der  Epithelien,  oder  sie  sterben  ab  durch  chemische 
Umwandlung  und  Verödung  ihrer  Substanz.  Ob  die  Stoffe,  welche 
man  auf  chemischem  Weg,  aus  den  Zellen  nach  ihrem  Tode  dar- 
stellt, auch  während  des  Lebens  der  Zelle  schon  als  solche  in  ihr 
enthalten  waren,  ist  eine  bis  jetzt  unbeantwortete  Frage. 

§.  20.  Metamorphose  der  Zellen. 

Alles  was  im  Organismus  nicht  Zelle  ist,  ist  aus  Zellen  ent- 
standen. Die  Zellen  müssen  also  sehr  verschiedenartige  Metamor- 
phosen eingegangen  haben.    Die  wichtigsten  derselben  sind: 

n)  Die  Zellen  bleiben  isolirt,  und  ihre  Metamorphose  be- 
schränkt sich  blos  auf  Veränderung  ihrer  Forin,  Zunahme  ihrer 
Grösse,  und  Umwandlung  ihrer  Substanz.  Hieher  gehören  die  in 
einem  flüssigen  Blastem  frei  schwimmenden  Blut-,  Lymph-, 
Schleim-  und  Eiterkörperchen,  die  Fett-  und  Pigmentzellen,  und  die 
durch  ein  zähes  Bindungsinittel  tiäehenhaft  aneinandergereihten 
Zellen  der  Epithelien.  Die  isolirten  Zellen  können  sich  abplatten, 
sich  verlängern,  rundlich  bleiben,  oder  eckig,  spindelförmig  werden, 
oder  durch  ramiticirte  Auswüchse  ein  ästiges  Ansehen  gewinnen, 
oder  durch  Vertrocknung  der  Zelle  zu  einem  Plättchen  oder  Schüpp- 
chen (wie  in  der  Oberhaut)  gänzlich  zu  Gründe  gehen. 

h)  Die  Zelle  kann  durch  Ablagerung  auf  ihre  äussere  Ober- 
fläche sehr  verschiedentlich  verändert  weiden.  So  entstehen  z.  B. 
durch  körnige  Deposita  von  aussen,  Henle's  complicirte  Zellen, 
d.  i.  kugelige  ivörper,  deren  Mittelpunkt  eine  Zelle  bildet  (gewisse 
Ganglienzellen). 

c)  Die  Zellen  werden  sternförmig,  und  schicken  Fortsätze  oder 
Aeste  aus,  welche  mit  ähnlichen  Fortsätzen  benachbarter  Zellen,  oder 
mit  Fasern  anderer  Art  sich  verbinden.  So  die  Knochenkörperchen, 
sternförmige  Pigmentzellen,  Ganglienzellen. 

d)  Die  Zellen  lagern  sich  der  Reihe  nach  an  einander  ,  ver- 
wachsen, und  werden  durch  Schwinden  der  Zwischenwände  zu  einer 
continuirlichen  Röhre.  Einfache  Drüseuschläuche  und  Nervenröhren. 
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e)  Die  nach  zwei  Richtungen  verlängerten  Zellen  reihen  sich 
der  Länge  nach  an  einander,  und  zerfasern  sich  in  derselben  Rich- 
tung zu  Bündeln  longitudinaler  Fäden  (Bindegewebsfasern  nach 
Schwann*,  oder  sie  reihen  sich  nicht  aneinander,  sondern  verlän- 
gern sich,  jede  einzeln  sehr  bedeutend,  mit  tibrillärer  Umwandlung 
ihres  Inhaltes  (Muskelfasern). 

/)  He  nie  stellte  die  Ansicht  auf,  dass  nicht  alle  Kerne  durch 
umhüllendes  Protoplasma  zu  Zellenleibern  werden,  sondern  durch 
Verlängerung  und  Verwachsung  mehrerer  in  linearer  Richtung,  in 
sehr  feine  Fasern,  welche  er  Kern  fasern  nannte,  übergehen.  Die 
Kernfaser  jedoch  ist  wohl  nur  eine  elastische  Faser  (§.  24).  Virchow's 
und  Donders'  Untersuchungen  bestreiten  die  Kutstehung  der  Kern- 
fasern aus  Kernen ,  und  nehmen  auch  für  sie  die  Entstellung  aus 
spindelförmig  verlängerten  Zellen,  welche  den  früh  verschwindenden 
Kern  sehr  enge  umsehliessen,  in  Anspruch. 

Die  Entstellung  der  Gewebe  aus  Zellen  fallt,  wie  alle  Eutwicklungspro- 
cesse,  der  Physiologie  anheim.  und  es  konnten  deshalb  nur  die  aussersten  Fmrisse 
dieses  Vorgänge.*  hier  gegeben  werden,  was,  insofern  es  die  verschiedenen  Gewebe  auf 
gleichartige  Urspruugsverhältnisse  zurückführt,  und  das  einfache  Gesetz  kennen 
lehrt,  welches  der  Entwicklung  des  Mannigfachen  zu  Grunde  liegt,  seines  Nutzens 
nicht  entbehrt. 

Schwann  hat  das  grosse  Verdienst,  die  Zellentheorie,  als  einen  der 
ergiebigen  Fortschritte  der  neueren  Physiologie,  welcher  auf  die  ganze  Gestal- 
tung derselben  den  wichtigsten  Einfluss  übte  ,  geschaffen  zu  haben  ,  nachdem 
durch  die  Vorarbeiten  von  Raspail  und  Dutrochet  die  Zelle  als  organisches 
Element  anerkannt,  und  durch  J.  Müller,  Purkinje  und  Valentin,  auf 
die  Verwandtschaft  verschiedener  thierischer  Zellen  mit  den  Pflanzenzellen  hin- 
gewiesen wurde.  Von  einer  massenhaften  Literatur  nenne  ich  nur  die  bedeut- 
samsten Arbeiten:  Th.  S</itraun.  mikroskopische  Untersuchungen  über  die  Ueber- 
einstimmung  in  der  Struetur  und  dem  Wachsthume  der  Pflanzen  und  Thiere. 
Berlin,  1830.  —  llmle,  allgemeine  Anatomie,  nag.  1*22,  wo  auch  das  Geschicht- 
liche ausführlich  zur  Sprache  kommt.  3/.  S'hitUze,  im  Archiv  für  Anat.  1860  u. 
1861;  —  Krück-,  die  Elementarorganismen,  in  dem  akad.  Sitzungsberichte,  1861;  — 
Eeirhrrt,  über  die  Reformen  in  der  Zellenlehre.  Berk,  1863;  —  W.  KiVine,  über 
Protoplasma  und  dessen  Coutractilität.  Leip.,  1864,  und  die  Ilandbücher  der  Ge- 
websichre von  K'UJikf.)  und  Sfrhkcr. 

Da  es  ganz  gleichgültig  ist,  in  welcher  Ordnung  die  einzelnen  Gewebe 
abgehandelt  werden,  indem  jedes  derselben  für  sich  ein  Ganzes  bildet,  so  erlaubte 
ich  mir  jene  zu  wählen,  in  welcher  Gewebe,  deren  Darstellung  einfacher  ist,  den 
complicirteren  vorangeschickt  werden. 

§.21.  Bindegewebe. 

Das  Bindegewebe  (Zellgewebe  oder  Zellstoff  der  älteren 
Autoren,  Textau  cetttdosUM)  bildet  eines  der  allgemeinsten  und  am 
meisten  verbreiteten  organischen  Gewebe,  indem  es  theils  die  Or- 
gane umhüllt  und  unter  einander  verbindet,  theils  die  Lücken  und 
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Raunte  ausfüllt,  welche  durch  die  Nebeneinanderlagcrung  und  theil- 
vreise  Berührung  derselben  gebildet  werden,  theils  in  den  Bau  der 
Organe  selbst  eingeht ,  und  das  Stütz-  und  Hin dungs mittel  ihrer 
ditlercnten  Bestandteile  abriebt.  Es  wird  daher  ein  peripheri- 
sches oder  umhüllendes,  und  ein  organisches  oder  parenchy- 
matöses Bindegewebe  unterschieden. 

Die  letzten  mikroskopischen  Elemente  dieses  Gewebes  sind 
keine  Zellen  im  histologischen  Sinne,  wie.  es  der  Name  Zellge- 
webe vermuthen  Hesse,  sondern  solide,  glattrandige,  weiche,  unver- 
ästelto,  und  deshalb  auch  nie  untereinander  Verbindungen  einge- 
hende, glashelle,  nur  bei  grösserer  Anhäufung  weisslich  erscheinende, 
sanft  wellenförmig  geschwungene  Fäden  (Bindegewebsfasern)  von 
0,0005'"  Durchmesser  im  Mittel,  welche  wie  die  Haare  einer  Locke, 
zu  platten  Bündeln  zusammentreten,  an  welchen  ein  eigentümliches, 
der  Länge  nach  gestreiftes  Ansehen  unter  dem  Mikroskop,  die  Zu- 
sammensetzung derselben  aus  Fasern  verräth.  Wie  angelegentlich 
auch  Bich  die  Mikrologen  mit  diesen  Fasern  abgegeben  haben  ,  so 
wurde  doch  Anfang  und  Ende  derselben  noch  nicht  erkannt. 

Die  Faserbündel  des  Bindegewebes  verflechten  .sich  vielfältig, 
und  tauschen  häufig  kleinere  Fadcnfascikcl  wechselseitig  aus,  wo- 
durch ihr  Zusammenhang  inniger,  aber  zugleich  auch  verworren 
wird,  so  dass  es  zur  Entstehung  von  interstitiellen  Lücken  und 
Spalten  kommt.  Die  Bündel  haben  keine  besondere  Ilüllungsuiem- 
bran,  und  ihre  Fasern  lassen  sich  durch  Nadeln  auseinander  ziehen, 
indem  sie  nur  durch  eine  gallertartige,  homogene,  oder  fein  granu- 
lirie  Zwischensubstanz  lose  zusammenhalten.  Die  verbindende  Zwi- 
sehensubstanz  hat  aber  eine  andere  chemische  Zusammensetzung  als 
die  eigentlichen  Bindegewebsfasern,  lost  sich  durch  Einwirkung  von 
Reagentien  (Kalk-  oder  Barytwasser,  chromsauros  Kali)  auf,  und 
gestattet  den  Fasern  sich  von  einander  zu  geben,  so  dass  man  sie 
selbst  vereinzelt  zur  Anschauung  bringen  kann.  Zwischen  den  Bün- 
deln finden  sich,  theils  reihenweise  aufeinander  folgend,  theils  un- 
regelmässig vertheilt,  wirkliche  kernhaltige  Zellen  ihn  histologischen 
Sinne)  in  sehr  veränderlicher  Menge,  und  in  den  verschiedensten 
IJebergangsfornien,  von  der  rundlichen  und  spindelförmigen  bis  zur 
strahlig  verästelten  Gestalt,  eingestreut.  Diese  Zellen  führen  den 
Namen  der  Bi ndegewebskörpercheu.  Ihre  Verwechslung  mit 
häutig  vorkommenden,  spalt-  oder  sternförmigen,  interstitiellen  Hohl- 
räumen zwischen  den  Bindegewebsfasern ,  hat  zu  unerquicklichen 
Streitigkeiten  Anlass  gegeben.  —  Ausser  diesen  Zellen  hat  Reck- 
lingshausen noch  andere  in  den  interstitiellen  Lücken  des  Binde- 
gewebes entdeckt,  welche  kleiner  als  die  Bindegewebskörperchen 
sind ,   als    contraetile.    Protoplasmagebilde  Bewegungserscheinungen 
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zeigen,  und  wirkliche  Orteveränderungen,  selbst  in  weiten  Strecken 
ausführen. 

Das  Bindegewebe  führt  reichliche  Blutgefässe.  Ob  sich  Nerven 
in  ihm  verlieren,  oder  es  blos  durchsetzen,  um  zu  anderen  Organen 
zu  gelangen,  lässt  sich  mit  Bestimmtheit  nicht  sagen. 

Eine  erst  in  der  neuesten  Zeit  bekannt  gewordeno  Form  des 
Bindegewebes,  ist  das  reticuläre.  Es  besteht  aus  einem  Netze 
feinster  Fasern,  welche  entweder  als  verästelte  Fortsätze  von  Zellen, 
sich  vielfältig  untereinander  verbinden,  oder,  es  tritt  an  die  Stelle 
iles  Zellennetzes,  ein  Netz  von  feinen,  glatten,  kernlosen  Fasern, 
welche  an  den  Stellen  ihres  wechselseitigen  Begegnens,  zusehends 
breiter  erscheinen.  In  den  Maschen  und  Lücken  des  Netzes  lagern 
andere  Gewebstheile  des  fraglichen  Organs.  Das  reticuläre  Binde- 
gewebe giebt  also  für  diese  Gewebstheile  gleichsam  die  Stütze  oder 
das  Gerüste  ab.  Die  Stützfasern  der  Netzhaut,  das  Reticulnm  der 
Lymphdrüsen  und  anderer  adenoider  <  >rgaue,  gehören  hieher. 

Den  Bindegewebsfasern  sind  häufig  elastische  Fasern  (§.  22 
und  24)  beigemischt.  Grössere  Bindegewebsfaserbüudel  sieht  man 
öfters,  besonders  bei  Anwendung  von  Essigsäure,  von  elastischen 
Fasern  in  Spiraltouren  umwunden,  selbst  von  membranartigen  homo- 
genen Streifen  derselben  Art  im  Inneren  durchsetzt  (Henle). 

Reichert's  Ansicht  zufolge,  wären  die  Streifen  des  Bindegewebes  nicht  der 
mikroskopische  Ausdruck  seiner  faserigen  Zusammensetzung ,  sondern  die  Folge 
von  Faltungen,  welche  die  sonst  homogene,  strncturlose,  nur  mit  Kenirudimenten 
versehene  Substanz  des  Bindegewebes  eingeht,  wenn  sie  aus  ihren  Verbindungen 
gelöst  wird.  Diese  Kaitunpen  verschwinden,  weun  man  das  untersuchte  Stück 
Bindegewebe  mit  einem  Glaspliittehen  breitdrückt,  und  die  vergleichend  anatomische 
Untersuchung  des  Bindegewebes  bei  Thiereu,  hat  die  faserigen  Kiemeute  desselben 
häufig  nicht  nachweisen  können.  Die  leichte  Spaltbarkeit  des  Bindegewebes  in 
einer  gewissen  Richtung,  soll  nach  Reichert  in  der  Gegenwart  von  Spaltöffnungen, 
durch  welche  die  homogene  Masse  gewissermassen  aufgeschlitzt  würde,  begründet 
sein.  —  Allerdings  ist  die  nicht  gefaserte  Beschaffenheit  mancher  Bindegcwebs- 
arten  eine  unläugbare  Thatsache.  Kölliker  hat  für  diese  Form  des  Bindege- 
webes, den  Namen  homogenes  Bindegewebe  eingeführt  (S ch lei mge  w  ebe  nach 
Virchow),  obwohl  in  demselben  das  obenerwähnte  stützende  Balkenwerk  feinster 
Fasern  keineswegs  fehlt.  Andererseits  lässt  sich  der  faserige  Bau  vieler  Binde- 
gewebsarteu.  durch  das,  an  den  Rissstellen  von  selbst  eintretende  Zerfallen  der 
stärkereu  Bündel  in  feinere  Fasern,  nicht  verkennen,  und  zeigten  W.  Müllers 
schöne  Untersuchungen,  dass  das  Bindegewebe  im  polarisirten  Licht  doppelbrechend 
ist,  und  die  optische  Axe  der  Längsrichtung  der  Fasern  entspricht.  Uebergänge 
von  gefasertem  in  nicht  gefasertes  oder  homogenes  Bindegewebe  lassen  sich  an 
vielen  Orten  nachweisen.  Es  scheint  demnach  das  nicht  gefaserte  Bindegewebe, 
wie  im  nächsten  Paragraphe  erwähnt  wird,  eine  unvollkommene  Entwicklungsstufe 
des  gefaserten  zu  sein. 

Reichert,  Bemerkungen  zur  vergleichenden  Naturforschung,  Dorpat.  184ö. 
—  Leydiy,  Lehrbuch  der  Histologie  des  Menschen  und  der  Thiere.  Frankfurt  a.  M., 
1857,  1.  Thl.  Abschn.  —  Roilett,  Untersuchungen  über  die  Structur  des  Binde- 
gewebes, in  den  Sitzungsberichten  der  kais.  Akademie.  XXX.  Bd..  und  in  Stricket*» 
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Handbuch  der  Gewebelehre ,  1.  Lief.  —  A.  KöUiker ,  neue  rnterauchungen  über 
die  Entwicklung  de«  Bindegewebe«,  Würzburg .  1861.  —  F.  Boll,  Bnu  und  Ent- 
wicklung der  Gewebe,  irn  Archiv  für  mikrosk.  Auat.  7.  Bd. 

§.  22.  Eigenschaften  des  Bindegewebes. 

Die  physikalischen  Eigenschaften  des  Bindegewebes  ent- 
sprechen seiner  physiologischen  Bestimmung.  Seine  Weichheit  und 
Dehnbarkeit  erlaubt  den  Organen,  welche  es  verbindet,  einen  ge- 
wissen Spielraum  von  Bewegung  und  Verschiebung,  seine  Elasticität 
hebt  die  schädlichen  Wirkungen  der  Zerrung  auf,  seine  Zusammen- 
setzung aus  geschlängelten,  gekreuzten  und  vielfach  verwebten  Bün- 
deln sichert  seine  Ausdehnbarkeit  in  jeder  Richtung. 

Das  chemische  Verhalten  ist  selbst  für  Anatomen  kennens- 
werth.  Eine  besondere ,  für  die  mikroskopische  Behandlung  des 
Bindegewebes  wichtige  Veränderung,  erleidet  das  Bindegewebe  durch 
schwache  Essigsäure.  Es  verliert  sein  gestreiftes  Ansehen,  die  Con- 
touren  der  einzelnen  Fasern  verschwimmen,  seine  Bündel  quellen 
auf  und  werden  durchsichtig,  wodurch  die  beigemengten  elastischen 
Fasern,  welche  unverändert  bleiben,  scharf  hervortreten.  Ein  noch 
kräftigeres  und  alles  Bindegewebe  in  kurzer  Zeit  auflösendes  Rea- 
gens, ist  ein  Gemenge  von  Salpetersäure  und  chlorsaurem  Kali.  Man 
bedient  sich  desselben,  um  durch  Auflösung  des  parenchymatösen 
Bindegewebes  in  den  Organen,  die  übrigen  histologischen  Bestand- 
teile derselben  besser  zur  Ansicht  zu  bringen.  In  kaltem  Wasser, 
Alkohol  und  Aether,  bleibt  das  gefaserte  Bindegewebe  lange  unver- 
ändert, und  fault  überhaupt  schwer.  In  siedendem  Wasser  schrumpft 
es  anfangs  stark  ein,  wobei  die  charakteristische  Läugsstreifung  des- 
selben, als  Ausdruck  seiner  Zusammensetzung  aus  Fasern  verloren 
geht,  und  löst  sich  nach  längerem  Kochen  zu  einer  gelatinösen 
Masse  auf,  welche  beim  Erkalten  stockt  (Leim). 

Die  vitalen  Eigenschaften  des  Bindegewebes  Bind  von 
grosser  Bedeutung.  Da  es  das  Lager  bildet,  in  welchem  die  Blut- 
gefässe und  Nerven  ihre  Bahnen  verfolgen,  bevor  sie  an  die  Organe 
treten,  für  welche  sie  bestimmt  sind,  so  erhellt  daraus  seine  wich- 
tige nutritive  Beziehung  zu  letzteren.  Die  vegetativen  Thätigkeiten 
treten  in  ihm  selbst  mit  eine;-  gewissen  Energie  auf,  welche  durch 
seine  leichte  Wiedererzeugung,  wenu  es  durch  Krankheit  oder  Ver- 
wundung zerstört  wurde ,  durch  seine  Theilnahme  an  dem  Wieder- 
ersatze  von  Substanz  Verlusten ,  an  der  Narbenbildung,  an  der  Zu- 
sammenheilung getrennter  Organe ,  und  durch  die  Beobachtung  be- 
stätigt wird,  dass  das  Bindegewebe  das  einzige  und  schnell  geschaf- 
fene Ersatzmittel  jener  Organe  wird ,  deren  krankhafte  Zustände 
eine  Entfernung  derselben  aus  dem   lebenden  Organismus  durch 
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chirurgischen  Eingriff  nothwendig  machten.  Die  Schnelligkeit ,  mit 
welcher  unter  besonderen  l'iuständni  krankhafte  Ergüsse  im  Binde- 
gewebe auftauchen  und  verschwinden,  so  wie  seine  absolute  Ver- 
mehrung und  Wucherung  in  Folge  gewisser  Krankhcitsproeesse, 
belehren  hinlänglich  über  die  Energie  der  in  ihm  waltenden  vege- 
tativen Processe.  —  Rindegewebe,  welches  nicht  von  Nerven  durch- 
setzt wird,  seheint  für  lodzeft'ccte  nicht  empfänglich  zu  sein. 

Hat  man  »•in  Bindegewch>bündel  mit  Essigsäure  behandelt,  M  bemerkt  man 
sehr  oft,  in  dorn  Maas.,«.,  als  das  Ohjccl  durch  die  Einwirkung-  der  Säure  durch- 
sichtig wird  und  aufquillt,  ein«'  schnürt  ade  Faser  in  Spiraltoiircn  um  dasselbe 
laufen.  Diese  Faser  ist  feiner  als  die  Bindegewebsfasern,  und  liat  dunklere  (\»n- 
tounn.  Ist  ihre  ( 'otititmität  irgendwo  aDterbrnchen .  si>  scheint  sie  sieh  vom 
Bündel  loMudrehen;  i-t  >i<-  unverletzt,  so  bedingt  sie.  wegen  des  Anfuch  wellen* 
des  Bündels.  Einschnürungen  desselben.  Dass  s.dehe  Fasern  an  allen  Bündeln 
existiren,  muss  verneint  werden,  da  man  häutig  vergebens  naeh  ihnen  sucht.  In 
dem  fadenförmigen  Bindegewebe,  welches  man  an  der  Basis  des  Gehirns  /wischen 
Artuffioitleu  und  l'ia  mute'  erhalten  kann,  Huden  sie  sieh  auf  leicht  zu  erkennend»" 
Weise.  Sie  sind  ihrem  anatomischen  und  chemischen  Verhalten  nach  mit  den 
Bindegewebsfasern  nicht  identisch,  können  l:  in  w  ic  k  1  u  n  gs  fa  s e rn  genannt  wer- 
den, und  gehören,  aller  Wahrscheinlichkeit  nach,  dein  elastischen  Gewebe  an,  von 
welchem  später.  Nach  Anderen  entstehen  dagegen  die  Einschnürungen  nicht  durch 
l'mwickliiiigsfasern.  sondern  dadurch,  dass  eine  das  Bindcg«  webshündel  umhüllende 
elastische  Scheide,  durch  das  Aufquellen  des  Bündels  stellenweise  eiureisst,  das 
Bündel  sieh  durch  di<-  Spalten  der  Scheide  vordrängt .  dadurch  eine  knotige  oder 
wulstige  Form  bekommt,  wahrend  das  zwischen  je  zwei  Wülsten  befindliehe  nicht 
geborstene  Stück  der  Scheide,  die  Einschnürungen  des  Bündels  bedingt  (Keichert, 
Leydig) 

An  vielen  Bündeln  ohne  l*mw  ickluiigsfasern  bemerkt  man  dunkelrandige, 
spindelförmige,  in  die  Lange  gezogene  Kerne ,  welche  zuweilen  ganz  deutlich  an 
beiden  Enden  in  Fäden  auslaufen,  die  mit  ähnlichen  Fäden  eines  nächst  vorderen 
um!  hinteren  Kernes  zusammenhängen,  und  eine  absatzweise  stärker  und  schwächer 
werdende,  aber  contiuuirliche  dunkle  Faser  bilden,  die  von  Heule  als  Kernfaser 
bezeichnet  wurde. 


§.  2:\.  Bindegewebsmembranen. 

Nur  die  Art  des  Vorkommens,  lässt  uns  ein  umhüllendes 
und  parenchymatöse.«  Rindegewebe  unterscheiden.  In  beiden 
Fällen  bindet  es,  in  dem  ersten  Organ  an  Organ,  in  dem  zweiten 
Organtheile  unter  einander.  Hat  das  Bindegewebe  eine  grosse 
Flächenausdehnuno  gewonnen,  so  spricht  man  von  Rindcgewebs- 
häuten  (Memhranae  cAhdarr*).  Nehmen  solche  Häute  die  Form 
von  eylindrisehen  Hüllen  um  langgezogene  Organe  an,  so  heissen 
sie  Bindege  websseheiden  (Vatfinne  n-Unlares).  Liegt  flächen- 
artig ausgebreitetes  Bindegewehe  unter  der  äusseren  Haut,  unter 
einer  Schleimhaut  oder  serösen  Haut,  und  verbindet  es  diese  mit 
einer  tieferen  Schichte,  so  wird  es  '/Vi  tus  rellu'.nrU  atihmtam  ux.  >•///>- 
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mticmns,  subserosus  genannt,  und  in  diesem  Zustande  wohl  aucli  als 
besondere  Membran  beschrieben.  Häuft  es  sich  aber  in  grösseren 
Massen  an,  in  welche  andere  Gebilde  eingeschaltet  werden,  so  heisst 
es  Bindegewebs  lag  er  (Stromti  cellnlare).  —  Die  später  zu  be- 
handelnden serösen  Membranen,  die  Faseien,  die  äussere  Haut,  die 
Sehnen,  und  die  Bänder,  bestehen  überwiegend  aus  tibrillärem  Binde- 
gewebe. 

Der  Begriff  einer  Bindegewebshaut  wird  in  sehr  verschiedenem 
Sinne  genommen.  Versteht  man  darunter  jedes  iu  der  Fläche  aus- 
gebreitet«; und  eondensirte  Bindegewebe,  so  giebt  es  sehr  viele 
Bindegewcbshüute.  Wird  der  Zusammenhang  solcher  Häute  fe.-ter, 
ihr  Gewebe  dichter,  und  stehen  sie  überdies  in  einer  umhüllenden 
Beziehung  zu  den  Muskeln,  so  werden  sie  auch  als  Binden,  Fnxcine 
aufgeführt,  in  welchen  die  Faserung  schon  mit  freiem  Auge  zu  er- 
kennen ist,  und  welche  daher  vorzugsweise  fibrös  genannt  werden. 
Da  ihre  Festigkeit  und  Stärke  mit  der  Entwicklung  der  von  ihnen 
umschlossenen  Muskeln  übereinstimmt,  also  bei  schwachen  Muskeln 
geringer,  als  bei  kräftig  ausgebildeten  ist,  so  kann  es  wohl  ge- 
schehen, dass  eine  Fascie  an  einein  Individuum  blos  als  Binde- 
gewebe erscheint,  während  sie  an  einem  anderen  als  fibröses  Ge- 
bilde gesehen  wurde.  So  verhält  es  sich  mit  der  Fnxrin  tvprrfieialis 
periuei,  trauxrersti,  Cnoperi,  etc.  Die  chirurgische  Anatomie  verdankt 
einen  guten  Theil  ihrer  Unklarheit  im  Uapitel  der  Faseien,  diesem 
wenig  gewürdigten  Umstände. 

Ieh  glaub«?  besser  zu  thun,  wenn  Urb  die  fibrösen  und  serösen  Membranen, 
welche  sich  durch  ihre  äusseren  anatomischen  Merkmal,  so  auffallend  unter  sich 
und  vom  Bindegewebe  unterscheiden,  als  besondere  Gewebsformen  im  Verlaufe 
abhandle. 

§.  24.  Elastisches  Gewebe. 

Da  das  Bindegewebe  an  sehr  vielen  Orten  mit  elastischem 
Gewebe,  mit  Fett,  und  mit  Pigmenten  gemischt  vorkommt,  so  reiht 
sich  hier  die  Untersuchung  dieser  drei  Materien  an. 

Das  elastische  Gewebe,  TA«  tlnstkn ,  kommt  im  mensch- 
lichen Körper  kaum  ganz  rein ,  sondern  mit  anderen  Geweben, 
namentlich  dem  Bindegewebe,  gemengt  vor.  Seine  mikroskopischen 
Elemente  sind  rundliche  oder  bandartig  platte,  sehr  scharf  contou- 
rirte,  bei  grösserer  Anhäufung  gelb  erscheinende  Fasern,  mit  ruässig 
wellenförmig  geschwungenem  Verlauf.  Im  isolirten  Zustande  rollen 
sie  sich  gerne  rankenförmig  ein.  Vereinzelte,  gerade  oder  geschlän- 
gelte elastische  Fasern,  begleiten  gewöhnlich  die  Bindegewebsbündel. 
Vermehrt  sich  ihre  Zahl  an  gegebenein  Orte,  so  hängen  sie  meist 
durch  seitliche  Aeste  netzförmig  untereinander  zusammen,  was  Binde- 
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gewebsfasern  niemals  thun,  und  bilden  Stränge  oder  Platten,  ja  selbst 
Häute,  welche  nach  der  Richtung  der  Fäden  sehr  dehnbar  sind,  und 
bei  nachlassender  Ausdehnung,  ihre  frühere  Gestalt  wieder  annehmen. 
In  letzterer  Eigenschaft  beruht  eben  das  Wesen  der  Elasticität.  In 
den  elastischen  Platten  kann  ihre  Zusammensetzung  aus  Fasern  so 
undeutlich  werden,  dass  sie  fast  homogen  erscheinen. 

Durch  Essigsäure,  Wasser,  Weingeist,  so  wie  durch  Austrocknen 
au  der  Luft,  werden  die  elastischen  Fasern  nicht  verändert.  Sie 
geben  beim  Sieden  keinen  Leim ,  und  unterscheiden  sich  dadurch 
auch  chemisch  von  den  Bindegewebsfasern.  Verdünnte  Salzsäure 
greift  sie  nicht  an,  und  sie  widerstehen  deshalb  auch  der  auflösen- 
den Kraft  des  Magensaftes.  Die  Dicke  der  elastischen  Fasern 
schwankt  von  0,0008"'— 0,008"'. 

Das  elastische  Gewebe  erseheint  am  vollkommensten  entwickelt, 
und  nur  mit  wenig  Beimischung  von  Bindegewebsfasern,  1.  in  den 
gelben  Bändern  der  Wirbelsäule  und  im  Nackenband ,  '2.  in  den 
Bändern ,  welche  die  Kehlkopf-  und  Luftröhrenknorpel  verbinden, 
in  den  unteren  Stimmritzenbändern ,  in  dem  Auf  hängebande  des 
männlichen  Gliedes,  und  3.  in  der  mittleren  Haut  der  Arterien.  In 
vielen  Fascien  mischt  es  sich  reichlich  mit  den  Bindegewebsfasern 
derselben ,  und  unter  den  Epithelien  gewisser  seröser  Membranen, 
vorzugsweise  des  Endocarditim  und  des  Bauchfells  an  der  vorderen 
Bauchwand,  in  der  äusseren  Haut,  in  der  Vorhaut,  und  im  Textta 
cdlularut  mbmucosm  des  Darmschlauches,  sind  elastische  Fasern  in 
bedeutender  Menge  zwischen  den  Bindegewebsbündeln  eingestreut. 
Unverständlich  ist  mir  das  Vorkommen  von  elastischen  Fasern  in 
Membranen,  welche  der  Elasticität  nicht  bedürfen,  da  sie  gar  nie 
in  die  Lage  kommen,  gespannt  zu  werden ,  wie  die  harte  Hirnhaut 
und  das  Periost.  Ich  kann  nicht  unterlassen  zu  bemerken,  dass, 
wenn  elastische  Fasern  mit  Fasern  eines  anderen  Gewebes  gemengt 
erscheinen,  oder  elastische  Häute  auf  Häuten  anderer  Natur  lagern, 
diese  letzteren  ebenso  elastisch  sein  müssen,  wie  die  ersteren.  Würde 
z.  B.  die  innere  und  äussere  Haut  eines  Arterieurohres  weniger 
elastisch  sein,  als  die  eigentliche  elastische  Haut  desselben,  so  müssten 
die  ersteren  bei  der  durch  die  Pulswelle  gegebenen  Ausdehnung  der 
Arterie  gezerrt,  und  bei  der  darauffolgenden  Zusammcnziehung  der 
Arterie  gefaltet  werden,  was  nicht  geschieht.  Der  Name  elastisch, 
eignet  sich  also  schlecht  zur  Bezeichnung  einer  einzigen  Gowebs- 
form,  da  ein  gleicher  Grad  von  Elasticität  auch  allen  anderen  Ge- 
weben zukommen  muss,  welche  mit  dem  elastischen  Gewebe  ana- 
tomisch verbunden  sind. 

Das  elastische  Gewebe  dient  dem  Organismus  vorzugsweise 
durch  seine  physikalischen  Eigenschaften.  Durch  seine  mit  Festig- 
keit gepaarte  Dehnbarkeit,  widersteht  es  der  Gefahr  des  Reissons, 
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eignet  sich  deshalb  vorzugsweise  zum  Bandmittel ,  und  vereinfacht, 
indem  es  lebendige  Kräfte  ersetzt,  das  Geschäft  des  Muskelsystems. 
Es  hat  nur  äusserst  wenig  Blutgefässe ,  keine  Nerven,  und  einen 
trägen  Stoffwechsel.  Wunden  und  Substanzverluste  desselben  heilen 
nicht  durch  Wiederersatz  des  Verlorenen ,  sondern  durch  fibröse 
Narbensubstanz. 

Man  wählt  zur  mikroskopischen  Untersuchung  einen  dünneu  Schnitt,  oder 
einen  abgelösten  Streifen  des  Naekenbandes  eine«  Wiederkäuers.  Die  Elemente 
des  elastischen  Gewebes  erscheinen  dann  scharf  und  dunkel  gerandet,  die  abge- 
rissenen Aeste  mit  zackigen  Bruchrändern .  häutig  gabelig  gespalten,  mit  rankeri- 
förmig  aufgerollten  Zweigen.  Die  netzförmigen  Verbindungen  der  Fäden  durch 
Aeste,  sind  zuweilen  so  entwickelt,  dass  das  Object  das  Aussehen  einer  durch- 
löcherten Membran  annimmt.  Man  kann  eingetrocknete  Stücke  des  Lig.  nuchae, 
an  welchen  sich  feine  Schnitzeln,  welche  dann  befeuchtet  werden  müssen,  leichter 
als  au  frischen  abnehmen  lassen,  zum  Gebrauche  aufbewahren. 

Wie  das  einstische  Gewebe  als  Stellvertreter  von  Muskeln  auftritt,  und 
bewegend*  Kräfte  spart,  lässt  sich  durch  eine  Fülle  von  Belegen  aus  der  ver- 
gleichenden Anatomie  anschaulich  machen.  Das  Zusammenlegen  des  ausgestreckten 
Vogel-  und  Fledermaustliigels,  die  aufrechte  Stellung  des  Flalses  und  Kopfes  bei 
horn-  oder  geweihtragenden  Thieren,  die  während  des  Gehens  verborgene  Lage 
der  scharfen  Krallen  beim  Katzengeschlechte,  11.  s.  w.  werden  nicht  durch  Muskel- 
wirkung,  sondern  durch  elastische  Bänder  bewerkstelligt.  Muskelwirkung  erschöpft 
sich  und  erfordert  Erholung,  elastische  Kraft  ist  ohne  Ermüdung  und  tlnter- 
lass  thätig. 

A.  Eulmhfnjs  E)is«ertatio  de  tcla  elastica.  Berol..  183C.  4n.  —  L.  Benjamin, 
M 'aller'*  Arch.  1S47  (ZootoniMch  Interessantes  über  das  elastische  Gewebe.)  — 
Dendert,  in  der  Zeitschrift  für  wissenschaftliche  Zoologie,  Bd.  III.  348.  —  K'nlliker, 
über  die  Entwicklung  der  sogenannten  Kornfasern,  in  den  Verhandlungen  der 
Würzburger  phys.  med.  Gesellschaft.  Bd.  III.  Heft.  1. 


25.  Fett. 

Fett,  Aileps  8.  Pinguedo,  kommt  im  freien  Zustande  im  Blute 
und  im  Chylus  vor ;  in  Zellen  eingeschlossen ,  ist  es  ein  häufiger 
Genosse  des  Bindegewebes  um  und  zwischen  den  verschiedenen 
Organen  ,  wo  es  bei  jedem  gesunden  Individuum  in  grösserer  oder 
geringerer  Menge  gefunden  wird.  In  den  auszehrenden  Krankheiten, 
ja  selbst  durch  den  Hungertod ,  schwindet  es  an  gewissen  Stellen 
(in  der  Augenhöhle,  um  die  Nieren,  in  der  Vota  manus  und  Planta 
pedis)  nie  vollkommen.  In  den  Knochen  abgelagertes  Fett,  bildet 
das  Mark  derselben.  Im  Inneren  der  Organe  wird  es,  abgesehen 
von  den  chemisch  an  diese  gebundenen,  oder  in  gewissen  Secreten 
enthaltenen  Fettarten,  nicht  angetroffen,  ebensowenig,  als  es  selbst 
bei  den  wohlgenährtesten  Individuen,  an  den  Augenlidern,  den  Ohr- 
muscheln, in  der  Vorhaut  des  männlichen  Gliedes,  und  in  der  Schä- 
delhöhle  je  vorkommt. 
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Das  Fett  winl  in  Z<  Ihm  erzeugt  —  Fettzellen.  Jede  Fettzelle 
bestellt  au»  einer  strueturlosen,  durchsichtigen  Membran  und  einem 
Fetttröpfchen  als  Inhalt.  Verliert  die  Zelle  ihren  fetten  Inhalt,  so 
wird  ein  Kern  in  ihr  sichtbar.  Aber  auch  an  fetthaltigen  Zellen 
Iä**Ht  »ich  der  Kern,  durch  Anwendung-  der  Müller  sehen  Flüssigkeit 
,  chromsaures  Kali,  1  schwefelsaures  Natron.  100  Wasser)  und 
durch  Imbibition  der  Zelle  mit  Carminlüsung  deutlich  sichtbar 
machen.  Der  Durchmesser  der  Fettz<-llen  schwankt  von  0.4'"  bis 
0,06"'.  Ihre  Oberfläche  ist,  so  lange  das  darin  enthaltene  Fett- 
tröpfchen  flüssig  oder  halbflüssig  bleibt,  gleichmütig  gerundet,  ihr 
Rand  unter  dem  Mikroskope  scharf,  und  wegen  starker  Lichtbrechung 
dunkel.  Es  liegen  immer  mehrere,  zu  einem  Klümpchen  aggregirte 
Fettzellen  in  einer  Masche  des  Bindegewebes,  von  deren  Wand 
Blutgefässe  abgehen,  welche  zwischen  den  Fettzellen  durchlaufen, 
ihnen  capillare  Reiser  zusenden,  und  sich  zu  ihnen  beiläufig  wie 
der  verästelte  Stengel  einer  Weintraube  zu  den  Heeren  verhalten. 
Mehrere  Fettklüinpehon  bilden  einen  grösseren  oder  kleineren  Fett- 
lappcn ,  welcher  von  einer  Bindegewebsmembran  umwickelt  wird. 
Zuweilen,  namentlich  an  der  Grenze  grösserer  Fettlappen,  stösst  man 
auf  Fettzellen  kleinerer  Art,  in  welchen  der  Fetttropfen,  von  einer 
Schichte  körniger  Zellensubstanz  umgeben  wird,  welche,  bei  der 
Proiiiansicht  der  Zelle,  einen  breiten  King  oder  Hof  um  das  Fett- 
tröpfchen bildet.  —  Nerven  können  einen  Fettklumpen  oder  Fett- 
lappen wohl  durchsetzen,  aber  die  Fettbläschen  erhalten  durchaus 
keine  Fäden  von  ihnen.  Das  Fetttröpfchen  ist  nur  im  lebenden 
Thiere  flüssig,  und  stockt  nach  dein  Tode,  wodurch  die  Fettzelle 
ihre  Rundung  einbüsst. 

Ihm  Kitt  ist  eine  vollkommen  stickstofffreie  Substanz,  «eiche  ans  einer 
Verbindung  verschiedener  Fettsäuren  (Odsiore,  Tal^sä'ure,  Mar^a»  in  säure)  «lit 
Olyceryloxyd  besteht,  in  letzter  Analyse  7'.»  pCt  Kohlenstoff.  1 1,ä  Wasserstoff  und 
'.;,'>  Sauerstoff  liefert  i  ( '  Ii  e  v  r  e  u  1 ).  nml  sieh  somit  von  den  fetten  Orlen  der  Pflan- 
zen nicht  wesentlich  unterscheidet.  Menschenfett  und  Olivenöl  haben  nach  Lieb  ig 
dieselbe  Zusammensetzung 

Es  häuft  sich  das  Fett  bei  reichlicher  Nahrung,  Mangel  an 
Bewegung,  und  jener  < iemüthsruhe ,  welcher  sich  glückliche  Men- 
schen erfreuen,  allenthalben  gerne  an.  und  schwindet  unter  ent- 
gegengesetzten Umständen  eben  so  leicht  wieder.  Vor  der  Vollen- 
dung tles  Wachsthums  in  die  Länge,  lagert  sich  nur  wenig  Fett  um 
die  inneren  Organe  des  menschlichen  Leibes  ab,  welche  wie  die 
Netze,  das  Gekröse,  der  Herzbeutel,  etc.,  im  mittleren  Lebensalter 
ein  bedeutendes  (Quantum  davon  aufnehmen.  Bei  Embryonen  und 
Neugehnrenen  erscheinen,  selbst  bei  exorbitirender  Fettbildung  unter 
der  Maut,  das  N<  t/.  und  die  Gekröse  fettlos.  In  jedem  interstitiellen 
und  umhüllenden    Bindegewebt;,   kann   die    Fettentwicklung  Platz 
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greifen,  und  erreicht  ihre  höchste  Ausbildung  im  Unterhautbinde- 
gewebe  als  sogenannter  furtnimim  adiposu» ,  vorzüglich  um  die 
Brüste,  am  GeBässe,  und  am  Unterleibe,  so  wie  auch  in  den  Betzen 
und  Gekrösen,  besonders  des  Dünndarms,  und  in  den  Interstitiell 
der  Muskeln,  wo  die  grossen  Getasse  der  Gliedmassen  verlaufen. 

Die  A  italität  des  Fettes  stellt  auf  einer  sehr  niedrigen  Stufe. 
Seine  Empfindlichkeit  ist  gleich  Null,  seine  Zellen  besitzen  durch- 
aus keine  ( Vmtraetilitüt ,  Stoffwechsel  selieint  in  ihm  gänzlich  zu 
mangeln,  da  das  einmal  abgelagerte  Fett,  erst  bei  beginnender  Ab- 
magerung wieder  in  den  Kreislauf  gebracht  wird.  Wunden  eines 
fettreichen  Pannicttlwt  adipomis  haben  wenig  Neigung  zu  sehneller 
Vereinigung,  und  die  chirurgische  Praxis  weiss,  wie  hoch  dieser 
Umstand  bei  der  Heilung  der  Amputation*-  und  Steinschnittwunden 
fetter  Personen  anzuschlagen  ist.  Bis  zu  einem  gewissen  Grade  ist 
die  Fettbilduug  ein  Zeichen  von  Gesundheit  und  Lebensfülle ,  dar- 
über hinaus  wird  sie  beschwerlich,  und  in  höherem  Grade  eine  kaum 
zu  heilende  Krankheit.  Welch*  monströsen  Umfang  die  Fettbildilttg 
erreichen  kann,  beweisen  die  Erfolge  des  Müstons  der  Thier«,  und 
die  zuweilen  enorme  Grösse  der  Fettgeschwulste  (Liponiüttt).  Mau 
hat  weibliche  Brüste  und  männliche  llodensacke  durch  Fettwucherung 
ein  Gewicht  von  3U  Pfunden  erreichen  gesellen  i  Larrey  i,  und  sich 
zur  Abtragung  derselben  mit  dem  Messer  entschlossen. 

Per  Tt  iiijicnitiirj^T.ul ,  In  j  welchem  t >i i«  rischc  Kette  gerinnen,  i*t  sebr  ver- 
Dphleden,  Iii«  rauf  beruht  sunt  Theil  die  verschiedene  technische  Verwendung  der 
Fette.    Di«  müchtige  Fettschicht*,  welche  Bich  unter  der  Haut  •!<  r  in  den  Pular- 

ii  reu  bannenden  Säagethiere  vorfindet,  und  ihnen  nU  schlechter  Wärmeleiter  die 

trefflichsten  Dienste  leintet,  bhibt  als  Thran  b»>i  den  tiefston  Temperntnrgraden 
riii<-<i<r.  Man  benutzt  deshalb  de«  Tiiran  vorzugsweise,  um  Stiefelleder  und  Riem- 
zeni:  yi,,fchineidi»r  iukT  biegsam  zu  erhalten,  während  <1  «■*  selbst  bei  höheren  WÄrme- 
graden  nicht  »chmelaende  ISHrenfett,  zu  Pomaden  und  Bartwiehwu  gesucht  wird. 
Bei  mittleren  Teinperaturgraden  t1ü«si£  werdende  Fette,  win  das  Knochenmark, 
eignen  »ich  am  lte«ten  zu  Salben,  —  stnrrltl<  iJ»  ndr  zu  Priaxtern. 

§.  2i>,  Physiologische  Bedeutung  des  Fettes. 

Die  physiologische  Bedeutung  der  Fettablagerung  ergiebt  sieh 
aus  den  Ernährungsvorgängen.  Ein  l  "eberseh  uss  kohleustoff-  und 
wasserstoffreicher  Nahrungsmittel  (Oele,  Fette,  und  die  stickstoff- 
freien vegetabilischen  Substanzen  des  Zuckers,  Amylon,  Gummi, 
Pectin  )  ist  das  Antecedens  derselben.  I  in  den  Kohlen-  und  Wasser- 
stoff dieser  Substanzen  aus  dem  Körper  wieder  ausscheiden  zu 
können,  werden  grosse  Mengen  Sauerstoff  erfordert.  Diese  werden 
durch  den  Rcspirationsact  herbeigeschafft.  Ist  die  genossene  Kohlcii- 
und  Wasscretoffnieiure  zu  gross,  um  durch  die  eingeath nieten  Sauer- 
stoff mengen  als  Kohlensäure  und  Wasser  ausgeathinet  zu  werden, 
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so  lagert  sich  der  Ueberschuss  in  jener  Form,  die  wir  Fett  nennen, 
im  Bindegewebe  ab.  Wird  ein  fetter  Mensch  auf  knappe  Kost 
reducirt,  und  die  reichliche  Nahrungszufuhr  abgeschnitten,  so  muss 
durch  die  ununterbrochen  fortdauernde  Ingestion  von  Sauerstoff,  und 
Egestion  von  Kohlensäure  und  Wasser,  wozu  das  Fett  seinen  Koh- 
len- und  Wasserstoff  hergiebt.  die  Fettmenge  nothwendig  abnehmen. 
Man  könnte  sagen,  «las  Fett  wird  in  diesem  Fall  ausgeathmet.  Da 
gesteigerte  Muskelthätigkeit,  also  körperliche  Arbeit,  den  Athmungs- 
process  beschleunigt,  erklärt  es  sich,  warum  Fettwerden  ein  Vor- 
recht der  Faulen  und  Reichen  ist,  und  angestrengte  Arbeit,  nicht 
blos  Bewegung  in  freier  Luft,  das  Fett  des  Müssigjjüngers  vertreibt. 

Üass  das  Fett  die  Geschmeidigkeit,  Fülle  und  Rundung  der 
Formen  bedingt,  die  inneren  Organe  als  schlechter  Wärmeleiter  vor 
Abkühlung  schützt,  kann  allerdings  sein:  dass  es  aber  als  eine 
Vorrathskammer  zu  betrachten  sei,  wo  der  Organismus  seinen  Ueber- 
Huss  an  Nahrungsstoff  aufspeichert,  um  in  der  Zeit  des  Mangels 
sich  dessen  zu  bedienen,  ist  eine  aus  obgenannten  chemischen  Grün- 
den durchaus  irrige,  obwohl  im  gewöhnlichen  Leben  sehr  verbreitete 
Vorstellung.  Die  reichste  Fettnahrung  fuhrt,  wegen  Mangel  an 
Stickstoff,  welchen  alle  thierischen  Gewehe  zu  ihrer  Ernährung  be- 
nöthigen,  zum  sicheren  Hungertode. 

Ein  wichtiger  und  wenig  gewürdigter  Nutzen  dos  Fettes  fliesst 
aus  den  physikalischen  Eigenschaften  der  Fettzellen.  Wenn  jede 
Fettzelle  ein  geschlossenes  Bläschen  ist,  dessen  wassergetränkte 
Haut  einen  ziemlichen  Grad  von  Stärke  besitzt,  so  ist  leicht  ein- 
zusehen, dass  selbst  ein  starker  Druck  kaum  vermögen  wird,  den 
öligen  Inhalt  der  Zelle  durch  die  feuchte  Wand  durchzupressen. 
Das  Wasser  in  der  Zellenwand  wird  durch  Capillarität  in  den  Poren 
derselben  so  fixirt,  dass  es  durch  das  nachdrückende  Fett  nicht 
zum  Ausweichen  gebracht  wird.  Die  Fettzelle  verhält  sich  somit 
beiläufig  wie  ein  Luftkissen,  durch  welches  Stoss  und  Druck  auf 
gewisse  Organe  gemindert  werden.  Diese  mechanische  Verwendung 
der  Fettzellen  erklärt  uns  ihr  häufiges  und  regelmässiges  Vorkommen 
im  Plattfusse,  in  der  Hohlhand,  und  auf  dem  Gesässe,  wo  der  äussere 
Druck  am  öftesten  und  anhaltendsten  wirkt.  Bei  allgemeiner  Ab- 
magerung, und  bei  Fettannuth  der  Rceonvaleseenten  aus  fieber- 
haften Krankheiten,  ist,  aby-eselien  von  der  Schwäche  der  Muskel- 
kraft, das  Schwinden  der  Fettzellen  wohl  eine  Hauptursache,  warum 
längeres  Gehen,  Stehen,  selbst  Sitzen,  nicht  vertragen  wird.  Dieses 
Schwinden  des  Fettes  ist  jedoch  nicht  als  ein  Vergehen  der  Fett- 
zelleu  zu  nehmen.  Es  schwindet  nur  der  Inhalt  der  Fettzellen.  Die 
Zelle  selbst  bleibt  zurück ,  schrumpft  ein .  und  enthält  blos  etwas 
wässeriges  Serum.  —  Da  die  durchfeuchtete  Zellenwand  ein  Hin- 
derniss  für  die  Aufsaugung  des  Fettes  beim  Abmagern  abgiebt ,  so 
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kann  diese  Aufsaugung  nur  so  gedacht  werden,  dass  das  Fett  vor 
seiner  Aufsaugung  verseift  wird,  in  welchem  Zustande  die  wasser- 
gotränkten  Häute,  welche  es  zu  passiren  hat,  seinen  Durchgang  ge- 
statten. 

Uebermässige  Fettabsonderung  kann  den  Muskeln,  zwischen 
welchen  sie  sich  eindrängt,  ihren  Raum  streitig  machen,  und  sie 
durch  Druck  so  sehr  zum  Schwinden  bringen,  dass  sie,  wie  bei 
gemästeten  Hausthieren,  kaum  als  rothe,  den  Speck  durchziehende 
Striemen,  noch  zu  erkennen  sind.  Von  diesem  Verdrängtwerden 
der  Muskeln  durch  umlagerndes  Fett,  ist  die  sogenannte  fettige  Um- 
wandlung derselben  zu  unterscheiden,  welche  als  Krankheit,  ohne 
allgemeine  Fettwucherung,  vorkommt,  und  vorzugsweise  gelähmte 
Muskeln  befällt. 

Das  Knochenmark,  Medulla  ossinm,  stimmt  in  jeder  Hinsicht 
mit  der  gegebenen  Beschreibung  des  Fettgewebes  Uberein,  und  ist 
somit  Fett,  und  nicht  Mark.  Der  Begriff  des  Markes  gehört  einer 
ganz  anderen  Gewebsform,  dem  Nervensystem,  an,  indem  man  nur 
von  einem  Gehirnmark,  Rückenmark,  und  Nervenmark  spricht.  Ks 
kann  daher  das  Knochenmark  auch  unmöglich  empfindlich  sein,  wie 
man  im  gewöhnlichen  Leben  meint.  Das  Trocknen  der  Knochen  auf 
der  Bleiche,  wodurch  der  Wassergehalt  der  Knochensubstanz  ver- 
loren geht,  und  letztere  mit  dem  von  der  Markhöhle  aus  in  sie 
eindringenden  Fette  imprägnirt  wird,  lässt  sie  deshalb  oft  erst  während 
des  Bleichens  fett  werden ,  während  sie  es  im  frischen  Zustande 
nicht  zu  sein  schienen.  Der  Bindegewebsantheil  ist  im  Fette  des 
Knochenmarkes  ein  viel  geringerer,  als  im  gewöhnlichen  Fett. 

Die  Fettzellen  erscheinen  bei  300faehcr  Vcrgrössernng  gleichförmig  gerundet, 
sphärisch  oder  oval,  mit  dunklen  Rändern,  und  hinlänglich  durchsichtig,  um  durch 
eine  Zelle  hindurch  jenen  Theil  der  darunterliegenden  deutlich  zu  unterscheiden, 
welcher  von  ihr  bedeckt  wird.  Die  dunklen  Umrandungen  vieler  Zellen  werden 
somit  als  Bogenlinien  gesehen  werden,  welche  sich  schneiden.  Hei  Beleuchtung 
von  oben,  erscheinen  die  Fettzellen  weiss.  Man  bemerkt  in  der  Regel  keinen 
Unterschied  von  Zellenwand  und  Inhalt,  so  fein  ist  die  erstere.  Durch  lichaudlung 
mit  Aether  lässt  sich  das  Fcttcontentum  der  Zellen  ausziehen,  und  die  Zellenmem- 
bran bleibt  unversehrt  zurück.  Beginnt  die  Fettzelle  zu  trocknen,  so  wirkt  die 
Zellenmembran,  deren  Feuchtigkeit  verdunstet,  nicht  mehr  isolirend  auf  den  In- 
halt, —  letzterer  schwitzt,  als  fetter  Beschlag,  au  der  Oberfläche  der  Zelle  heraus, 
und  fliesst  mit  ähnlichen  Fettperlen  der  nahen  Zellen  zusammen.  Dieses  aus  seiner 
Zelle  gewichene  Fett,  hat  nie  die  Form  der  Zelle,  sonderu  erscheint  linsenförmig, 
als  schillerndes  sogenanntes  Fettauge,  wie  man  deren  viele  auf  den  Fleisch- 
brühen schwimmen  sieht,  und  in  der  Milch,  im  Chylus,  im  Eiter,  und  unter  be- 
sonderen Umständen  auch  in  einigen  Secreten  antrifft.  Mittelst  des  Compressoriiuu 
(einer  Vorrichtung  znm  Abplatten  mikroskopischer  Objecte  durch  methodischen 
Druck)  bemerkt  man,  dass  die  Zellen  einen  ziemlichen  Druck  aushalten,  ohne  zu 
platzen,  und,  wenn  der  Druck  nachlä-sst ,  ihre  frühere  Gestalt  wieder  annehmen, 
vorausgesetzt,  dass  das  Fett  nicht  gestockt  war.  Der  Kern  der  Fettzellen  kommt 
nur  bei  fettleeren  Zellen  zur  Ansicht.  —  Die  sternförmigen  Figuren  au  der  Ober- 
Hjrrtl,  Lehrbuch  der  Anatomie.  6 
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fläche  gewisser  Fettzellen,  welche  He  nie  zuerst  beobachtete,  wurden  von  ihrem 
Entdecker  für  Stearinkrystalle  gehalten.  Ihre  UnauflüsUchkeit  in  Aethcr  steht 
dieser  Annahme  entgegen.  Ich  habe  sie  beim  Dachs  und  Siebenschläfer  »ehr  aus- 
gezeichnet angetroffen,  und  beim  neuholländischen  Strauss  an  beiden  Polen  der- 
selben Fettzellen,  als  Krystallroseu  vou  15 — 20  Strahlen  gesehen.  Ohne  Zweifel 
entstehen  diese  Krystallformen  erat  während  des  mit  dem  Tode  eintretenden  Er- 
starrens des  Fettes,  durch  Ausscheiden  krystallisireuder  Margarinsäure. 

Bei  Thieren  kommen  auch  farbige  Fettarteu  (bei  den  Vögeln  unter  der 
Haut  des  Sehnabels  und  der  Füsse  ,  in  der  Iris)  v«»r,  und  die  Fettabsonderung 
nimmt  einen  periodischen  Charakter  an,  wie  im  Larvenznstande  der  Insecten,  bei 
den  Raubvögeln,  dem  Wilde,  und  bei  den  Winterschläfern. 

Ausführliches  enthalten:  Ateherson,  über  den  physiologischen  Nutzen  der 
Fettstoffe,  in  Müller'»  Archiv.  1840.  p.  44.  —  Kötliker,  histol.  Bemerkungen  über 
Fettzellen,  iu  der  Zeitschrift  für  wiss.  Zool.  2.  Bd.  p.  118.  —  Witfich,  Binde- 
gewebs-, Fett-  und  Pigmeutzellen.  im  Archiv  für  pathol.  Anat.  1856.  —  R.  Hein, 
de  ossium  medulla.  Berol.,  1856. 

§.  27.  Pigment. 

Die  Färbung  der  Organe  hängt  theils  von  ihrem  Gewebe,  vor 
der  Gestalt  und  der  Zusammenfügung  ihrer  kleinsten  Theilchen, 
von  ihrem  Blutreichthum,  bei  durchscheinenden  Gebilden  auch  von 
der  Färbung  der  Unterlage,  oder  von  einem  besonderen,  molecularen, 
theils  in  dem  betreffenden  Organe  frei  vertheilten,  theils  aber  in 
Zellen  enthaltenen  Farbstoff  ab,  welcher  das  Protoplasma  der  Zelle 
allenthalben  durchdringt.  Dieser  Farbstoff  heisst  Pigment,  und  die 
Zellen,  welche  ihn  führen,  Pigmentzellen.  Zellen  mit  schwarzem 
Pigment,  finden  sich  unter  der  Oberhaut  des  Negers,  und  im  Tape- 
tum  nignim  der  Thier-  und  Menschenaugen.  Die  Brustwarze  und 
ihr  Hof,  die  Haut  der  äusseren  Genitalien  und  der  Aftergegeud, 
besitzen  gleichfalls  Pigmentzellen,  und  in  den  Schenkeln  des  grossen 
Gehirns,  iu  den  Bronchialdrüsen,  in  der  Lungensubstanz,  und  in 
den  Ampullen  der  Bogengänge  des  Labyrinthes,  wird  dunkles  Pig- 
ment abgelagert.  Die  Sommersprossen  (  Ephdulejt)  und  Leberflecke 
(CliloanmaUi)  verdanken  ihr  Entstehen  derselben  Ursache,  und  nur 
von  dem  durch  die  Sonne  gebräunten  Teint  der  Südländer  ist  es 
noch  unentschieden,  ob  er  durch  chemische  Veränderung  der  Ober- 
haut, oder  durch  Pigmeutbildung  bedingt  wird. 

Anatomische  Eigenschaften.  Man  unterscheidet  an  den 
Pigmentzellen,  Hülle  (Zellenmembran)  und  Inhalt.  Die  Hülle  be- 
steht aus  einem  structurlosen  Häutchen,  welches  entweder  eine  poly- 
gonale ,  oder  rundliche  Form  besitzt ,  oder  mit  ästigen  Fortsätzen 
besetzt  erscheint.  Liegen  mehrere  Pigmentzellen  «licht  gedrängt  in 
einer  Fläche  neben  einander,  so  platten  sie  sich  gegenseitig  ab,  und 
nehmen  die  polvgonale  Form  an,  wie  in  der  Pigmentschichte  der 
Aderhaut  des  Auges.    Man  sieht  sie  dann  durch  helle  Streifen  von 
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einander  getrennt,  welche  theils  der  durchsichtigen  Zellenwand, 
theils  dem  formlosen  Blastem,  in  welchem  die  Zellen  eingebettet 
sind,  entsprechen.    Rücken  sie  etwas  aus  einander,  so  fällt  die  Ur- 
sache des  Eckigwerdens  weg,  und  sie  erscheinen  rundlich ,  wie  auf 
der  hinteren  Fläche  der  Iris,  auf  den  Ciliarfortsätzen,  unter  der 
Oberhaut  des  Negers,  und  in  den  dunkel-pigmentirten  Hautstellen 
weisser  Hacen.     Treiben  sie  Aeste  aus,    welche  entweder  blind 
endigen,  oder  mit  den  Aesten  benachbarter  Zellen  zusammenfliesscn, 
so  entsteht  jene  Zellenform ,  welche  in  der  Lamina  ftuca  des  Men- 
schenauges, bei  Thieren  dagegen  viel  häufiger  vorkommt.  Hieher 
gehören  unter  anderen  die  Pigmentflecke  in  der  Haut  der  Frösche, 
die  gestrichelten  oder  gesprenkelten  schwarzen  Flecke  im  Peritoneum 
vieler  Amphibien  und  Fische ,  in  der  Haut  der  Kalksehale  der 
Krebse,  und  in  der  allgemeinen  Decke  der  Cephalopoden  (Chro- 
matophoren).    Der  Inhalt  der  Pigmentzellen   besteht  aus  einem, 
mit  unmessbar    kleinen    Pigmentkörnchen    durchdrungenen  Proto- 
plasma.   Wenn  eine  Zelle  platzt  oder  zerdrückt  wird,  schwimmen 
die  Pigmentmoleküle  in  der  die  Zelle  umgebenden  Flüssigkeit  ein- 
zeln oder  als  Aggregate  herum,  und  zeigen  dabei  lebhafte  Bewe- 
gungen (Brown'sche  Molekularbewegung).    Fast  in  allen  Pigment- 
zellen findet  sich  ein   von  den  Pigmentkörnchen   theilweise  oder 
vollkommen  verdeckter,  heller  und  durchsichtiger  Kern.  —  Es  ist 
sehr  interessant,  dass,  wenn  die  Pigmentbildung  unterbleibt,  die 
Zellen  dennoch  vorhanden  sind,  wie  man  an  dem  farblosen  Tapetum 
im  Auge  der  rothäugigen  Kaninchen  beobachten  kann. 

Chemisches  Verhalten.  Die  Pigmentzellen  sind  in  Essig- 
säure löslich,  im  Wasser  platzen  sie,  und  entziehen  sich  durch  Ent- 
leerung ihres  Inhaltes  der  Beobachtung.  Die  Pigmentkörnchen  da- 
gegen sind  weder  durch  Wasser,  noch  durch  concentrirte  Essigsäure, 
Aether  oder  verdünnte  Minenilsäuren  zerstörbar.  Durch  kaustische 
Alkalien  werden  sie  bald  aufgelöst.  Nach  Scheerer's  Analyse  be- 
steht das  schwarze  Pigment  im  Rindsauge  aus:  58,284  Procent 
Kohlenstoff  22,030  Sauerstoff,  13,768  Stickstoff,  5,918  Wasserstoff. 

Ueber  die  physiologische  Bestimmung  des  Pigments  sind 
wir  nur  im  Auge  unterrichtet,  wo  es  aus  demselben  optischen  Grunde 
geschaffen  wurde,  aus  welchem  man  alle  optischen  Instrumente  an 
der  Innenfläche  schwärzt.  Die  Bedeutung  der  Hautpigmente,  welche 
bei  vielen  Thieren  ein  äusserst  lebhaftes  Colorit  besitzen,  liegt  ganz 
im  Dunkel.  In  gewissen  Krankheiten  wird  das  schwarze  Pigment 
in  bedeutenden  Massen  angehäuft  (Melanosis). 

Man  wühle  wir  Untersuchung  das  Pigment  der  Choroidca  eines  frisch  ge- 
schlachteten Tliieres,  welches  sicli  mit  Vorsicht  in  grösseren  Läppchen  auf  den 
Objectträger  bringen  liisst.  Jeder  Druck  und  jede  Zerrung  müssen  sorgfältig  ver- 
mieden werden,  da  die  Zellen  leicht  platzen,   und  die  Indien  Zwischenlitiien  der 
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Zellenmosaik,  nur  im  unversehrten  Zustande  des  Objecto  in  beobachten  sind.  Man 
vermeide  auch,  wenn  man  nicht  gerade  die  Molekularbcwegung  der  Pigmentkörner 
sehen  will,  jeden  Wasserznsatz,  und  bediene  sieh  zur  Befeuchtung  lieber  des 
frischen  Eiweisses  oder  des  Blutserums.  Um  die  Pigmentmoleküle  genauer  zu 
sehen,  muss  die  Linearvergrösserung  auf  750  vennehrt  werden. 

Das  merkwürdige  Farbenspiel  in  der  Haut  des  Chamäleon  und  der  cepha- 
lopodischen  Mollusken,  hängt  von  einer  unter  dem  Einflüsse  des  Nervensystems 
stehenden  Contractilita't  der  Pigmentzellen  ab,  welche  Grösse  und  Form  der  Zellen, 
ho  wie  ihren  Farbeneffed  lodert. 

C.  Bmc/,,  über  das  körnige  Pigment  der  Wirbelthiere.  Zürich.  1844.  — 
Virrhow,  die  pathol.  Pigmente,  im  Archiv  für  path.  Anat.  1.  Bd. 


§.  28.  Oberhaut  und  Epithelien. 

Zu  jenen  Geweben,  in  welchen  die  Zellen,  aus  denen  sie  ur- 
sprünglich sieh  aufbauen,  der  Form  nach  am  wenigsten  verändert 
werden,  gehören  jene  Begrenzungsgebilde,  welche  sowohl  an  der 
äusseren  Oberfläche  des  thierischen  Leibes,  als  auch  an  den  inneren 
freien  Flächen  von  Höhlen  und  Kanälen  vorkommen.  Sie  schliessen 
sich  demnach  naturgemäß  an  das  Fett-  und  Pigmentgewehe  an.  Die 
Begrenzungs-  oder  Deckgebilde  der  äusseren  Leibesoberflache  heissen 
Oberhaut,  Epidermis,  jene  der  inueren  Höhlen  und  Kanäle  Epi- 
thel ium  *). 

Die  Zellen  der  Epithelien  bleiben,  so  lange  sie  überhaupt  dauern, 
in  ihrem  ursprünglichen,  weichen  Zustande,  welcher  ihnen  als  kern- 
haltigen Zellen  zukommt.  Die  Zellen  der  Oberhaut  dagegen,  ver- 
hornen durch  Umwandlung  ihres  Leibes  in  Keratin  (Hornstoff),  und 
werden  in  diesem  Zustande  durch  Essigsäure  nicht  mehr  verändert. 
Was  aus  dem  Kern  der  Zellen  wird,  ist  unbekannt,  da  die  mit  der 
Verhornung  gegebene  Trübung  der  Zelle,  in's  Innere  derselben 
keine  Einsicht  erlaubt.  Die  Zelle  verliert  während  des  Verhor- 
nungsprocesses  ihre  Fülle  und  Rundung,  und  wird  zuletzt  zu  einem 
trockenen  Schüppchen  oder  Blättche n,  welches  mit  seinen  Nach- 
barn zu  einer  mehr  oder  weniger  beträchtlichen  Hornschichte 
verschmilzt,  an  welcher  keine  fernere  lebendige  Umbildung,  höch- 
stens mechanische  Abnützung  durch  Reibung,  oder  Abfallen  durch 
Verwittern,  beobachtet  wird.  Das  weiche  Blastem,  welches  die 
jungen  Zellen  der  Oberhaut  umgab,  erleidet  dieselbe  Erhärtung,  wie 
die  Zellen,  und  dient,  wenn  es  ebenfalls  vollkommen  vertrocknet 


*)  Ich  glaubte,  dass  dieser  Name  von  i-\  to  tsAoj.  auf  der  Endfläche,  abzu- 
leiten, und  somit  richtiger  Epitelium  zu  schreiben  sei.  Virchow  hat  jedoch  den 
Nachweis  geliefert,  dass  der  berühmte  Anatom,  Fried.  Ray  seh.  das  Wort  Epi- 
thrlium  zuerst  für  jene  feine  Epidermis  gebrauchte,  welche  die  Tastwärzchen  des 
Lippensaumes  bedeckt  (Or/r,,  papillat,  und  somit  die  ältere  Schreibart  auch  die 
richtige  ist. 
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und  verhornt  ist,  den  Seheibchen  und  Blättchen  zum  festen  Bin- 
dungsmittel.  Dieses  Bindungsniittel  wird  durch  verdünnte  Schwefel- 
säure aufgelöst,  wodurch  die  Scheibchen  (welche  ihr  widerstehen) 
sich  lockern  und  endlich  trennen.  —  Geht  von  den  älteren,  bereits 
abgelebten  Zellenschichten,  eine  durch  Abblättern  verloren,  (was  an 
der  menschlichen  Oberhaut,  durch  eine  Art  von  ununterbrochener 
Häutung'  fortwährend  stattfindet),  so  wird  durch  neuen  Nachschub 
frischer  Zellen  von  unten,  der  Defect  wieder  ausgeglichen.  Jede 
tiefe  Schichte  muss  somit  einmal  die  oberste  werden,  um  ebenso 
abzufallen,  wie  ihre  Vorgänger.  —  Epidermis  und  Epithelien  em- 
pfinden nicht,  haben  keine  eigene  Bewegung,  besitzen  weder  Blut- 
gefässe noch  Nerven ,  können  sich  somit  weder  entzünden ,  noch 
schmerzen,  noch  irgendwie  durch  sich  selbst  erkranken ,  und  zeich- 
nen sich  durch  ihre  prompte  Regeneration  vor  allen  übrigen  Ge- 
weben aus.  Als  schlechte  Wärme-  oder  Elektricitätsleiter  (letztere 
nur  im  trockenen  Zustande)  können  sie  als  eine  Art  Isolatoren  des 
Organismus  angesehen  werden. 

Der  früher  erwähnte  Hornstoff  ist  in  kaltem  Wasser  unlöslich,  schwillt  hei 
längerem  Befeuchten  etwas  auf,  erweicht  sich  durch  Einwirkung  von  Alkalien 
(daher  der  allgemeine  Gehrauch  der  Seife  beim  Waschen),  löst  sich  aber  selbst 
nach  langem  Kochen  nicht  auf.  Alkohol  und  Acther  lassen  ihn  unverändert ; 
kaustische  fixe  Alkalien  lösen  ihn  unter  Entwicklung  von  Ammoniakgeruch  auf. 
Bei  100°  R.  erweicht  er  sich,  liefert  bei  trockener  Destillation  sehr  viel  kohlen- 
saures Ammoniak  mit  empyreumatischem  Oele,  verbrennt  unter  Luftzutritt,  und 
hinterlässt  eine  Asche,  welche  kohlensauren  und  phosphorsauren  Kalk,  nebst  einem 
Antheile  phosphorsauren  Natrons  giebt. 

Die  Oberhaut,  ihr  Zugehör  als  Haare  und  Nägel,  so  wie  das  äussere  Haut- 
organ,  welchem  diese  Gebilde  angehören,  habe  ich  gegen  den  gewöhnlichen  Ge- 
brauch, in  die  specielle  Anatomie  aufgenommen.  Die  Beziehungen  des  Hautorgans 
zu  den  Sinnen  und  den  Eingeweiden  bestimmten  mich  zu  dieser  Abweichung.  Es 
erübriget  hier  somit  nur  die  Schilderung  der  Epithel ion. 

§.  29.  Allgemeine  Eigenschaften  der  Epithelien. 

Jede  freie  Fläche  einer  Membran,  einer  Höhlenwand,  eines 
Kanals  und  seiner  Verzweigungen,  besitzt  einen  aus  Zellen  zusam- 
mengesetzten Ueberzug.    Dieser  ist  das  EpitheHnm. 

DaB  Epithel  erscheint  theils  als  einfaches  Zellenstratum,  theils 
als  mehrfach  geschichtetes  Zellenlager.  Die  Form  der  Zellen  variirt 
nach  Verschiedenheit  des  Ortes,  wo  sie  vorkommen.  Der  Kern  der 
Zellen  zeigt  sich  bei  starken  VergrÖsserungen  mit  einem  oder  zwei 
dunkleren  Kern  körperchen  versehen ,  und  liegt  selten  in  der  Mitte 
der  Zelle,  meistens  an  oder  selbst  in  der  Wand  derselben.  An  ab- 
geplatteten Zellen  bildet  der  Kern  au  beiden  Flächen  derselben 
einen  Vorsprung. 
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?.  19  Allgemeine  Eigfiucb&ften  der  Epithilien. 


Man  unterscheidet  zwei  Arten  von  Epitholien:  Pflaster-  und 
Cylinderepithel. 

a)  Das  Pflasterepithel.  Es  wird,  seines  mosaikartigen  An- 
sehens wegen,  so  genannt.  Seine  Zellen  sind  anfangs  rundlich,  flachen 
sich  später  durch  gegenseitigen  Druck  ab,  und  werden  eckig.  Die 
runden  oder  ovalen  Zellenkerne  sind  bei  jungen  Zellen  nur  von 
einer  dünnen  Schichto  Zellensubstanz  umschlossen.  Bei  älteren 
Zellen  nimmt  die  Zellensubstanz  an  Dicke  zu.  Das  Pflasterepithel 
hat  eine  sehr  grosse  Verbreitung  im  thierischen  Körper.  Es  findet 
sich  an  den  freien,  glatten  Flächen  aller  serösen  Membranen,  ferner 
an  der  inneren  Oberfläche  der  Blut-  und  Lymphgefässe ,  in  den 
feineren  Verzweigungen  der  Drüsenausführungsgänge,  in  den  Luft- 
bläschen der  Lungen,  und  an  gewissen,  zarten  Schleimhäuten,  z.B. 
der  Trommelhöhle,  als  einfache,  zierliche  Zellenschichte.  Mehr- 
fach geschichtet  dagegen  erschoint  es  an  einigen  Synovialhäuten, 
und  an  bestimmten  Strecken  des  Verdauungs-  und  Zeugungssystems, 
wo  es  so  mächtig  wird,  dass  es  durch  Maceration  in  grösseren  oder 
kleineren  Stücken  abgezogen  werden  kann,  wie  auf  der  Schleim- 
haut der  Mundhöhle,  des  Rachens,  der  Speiseröhre,  der  weiblichen 
Scheide.  In  der  Harnblase,  den  Harnleitern,  den  Nierenbecken 
und  Nierenkelchen,  kommt  es  ebenfalls  mehrfach  geschichtet,  aber 
mit  geringerer  Mächtigkeit  vor.  Nehmen  die  Zellen  des  Pflaster- 
epithels oine  flache  und  breite  Form  an,  so  entsteht  das  sogenannte 
Plattenepithel  (Mundhöhle). 

M.  Schnitze  beschrieb  (Med.  Centmlblatt,  1864.  N.  IS)  eine  nenc,  höchst 
interessante  Art  von  Zellen,  welche  in  den  tieferen  Schichten  der  geschichteten 
Pflasterepithelicn  vorkommen,  als  Stachel-  oder  Riffzcllen.  Sie  sind  mit 
Stacheln  oder  mit  Leisten  'Riffen)  besetzt,  durch  deren  Vermittlung  die  Zellen 
ineinander  greifen  und  zusammenhalten.  Dass  diese  Stacheln  auch  in  jene  Haut- 
schichte  eingreifen,  auf  welcher  das  betreffende  Epithel  lagert,  hat  Hcnle  an 
der  «unseren  Haut,  als  Verzahnung  derselben  mit  der  Oberhaut,  schon  vor 
Schultze  erwähnt. 

b)  Das  Cylinderepithel  entsteht  durch  Entwicklung  und 
Wachsthum  der  ursprünglich  runden  Zellen  nach  einer  Richtung, 
welche  senkrecht  auf  der  betreffenden  Schleirahautfläche  steht.  Die 
Zellen  dieses  Epithels  sind  keino  Cylinder  im  mathematischen  Sinne, 
da  das  aufsitzende  Ende  derselben  schmal,  das  freie,  von  der  Unterlage 
abgewendete  Ende  dagegen  breiter  ist.  Die  Cylinder  sind  also  eigentlich 
abgestutzte  Kegel.  Da  auf  einer  Ebene  aufgepflanzte  Kegel  sich  nicht 
allseitig  berühren,  so  bleiben  zwischen  den  schmaleren  Theilen  der 
Kegel  Räume  übrig,  in  welchen  sich  junge  Zellen  entwickeln  können. 
Der  Kern  der  Zelle  liegt  in  der  Mitte,  zwischen  dem  schmalen  und 
breiten  Zellenende,  und  ist  zuweilen  so  ansehnlich,  dass  er  die 
Zellen  wand  ein  wenig  heraus  wölbt,  wodurch  die  Cylinderform  noch 
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mehr  beeinträchtigt  wird ,  und  bauchig  erscheint.  —  Fadenförmige 
Fortsätze,  welche  von  dem  aufsitzenden  Ende  der  Zolle  in  die 
Unterlage  der  Epithelion  oindringen,  wurden  an  verschiedenen  Orten 
(Riechschleimhaut,  HirDhöhlonwandungen)  erkannt.  —  Das  Cylinder- 
epithel  findet  sich  im  Darmkanale ,  vom  Mageneingange  bis  zum 
After,  in  den  Ausruh  rungsgängen  fast  aller  Drüsen,  in  den  Samen- 
hläschen, in  der  Gallenblase,  dem  Vas  lieferen* }  und  in  der  Harn- 
röhre bis  in  die  Nähe  der  äusseren  Oeffnung  derselben,  wo  Pflaster- 
epithel  vorkommt. 

Der  Uebergang  von  Pflaster-  in  Cylinderepithel  erscheint  nur  an  den  Mün- 
dungen der  Speicheldrüsen  plötzlich,  sonst  wird  er  durch  Zwischenformen,  welche 
Hcnle  Ucbcrgangsepithel  nannte,  vorbereitet.  —  Der  Umstand,  dass  mau 
mitunter  auf  cylindrische  Zellen  mit  zwei  Kernen  stösst,  kann,  «einer  Seltenheit 
wegen ,  nicht  als  Beleg  der  Ansicht  dienen  ,  das«  sich  die  Cylinderzcllcn  durch 
lTebereinanderstellen  von  Pflasterzellen ,  und  Resorption  der  Zwischenwände  ent- 
wickeln. 

Als  besondere  Abart  dos  Cylindercpithels  erscheint  das  Flim- 
merepithel.  Denkt  man  sich  auf  dem  breiten,  freien  Endo  einer 
hauchigen  Cylinderzelle,  Ii— 20  kurze,  helle,  spitzige,  und  unmessbar 
feine  Fädchen  aufsitzen,  welche  Cilien  (Fl  immer  haare)  heissen, 
und  während  des  Lebens ,  ja  selbst  eine  geraume  Zeit  nach  dem 
Tode,  in  wirbelnder  Bewegung  sind  (flimmern),  so  erhält  man  die 
Form  einer  Flimmerzelle.  Bei  niederen  Thieren  kommen  an  ver- 
schiedenen Stellen,  statt  der  Flimmerzellen,  blos  vibrirende  Fäden 
vor.  In  jenen  wesentlichen  Bestandteilen  des  männlichen  Samens, 
welche  als  Spermatozoon  bezeichnet  werden ,  hat  man  Kerne  mit 
einem  einzigen  langen  Flimmerhaare  erkannt.  —  Die  flimmernde 
Bewegung  ist  sehr  rasch  und  lebhaft,  und  gleicht,  wenn  man  eine 
grössere  vibrirende  Fläche  unter  dem  Mikroskope  betrachtet,  jenen 
Wogen  und  Wirbeln ,  die  man  auf  einem  hochgewachsenen  Korn- 
felde sieht,  wenn  der  Wind  darüber  wegstreicht.  Flimmerepithcl 
rindet  sich: 

1.  auf  der  Schleimhaut,  welche  die  respiratorischen  Wege  aus- 
kleidet,  und  zwar:  a.  in  der  knöchernen  Nasenhöhle,  von  wo  es  in 
die  Thräncnwege  eintritt,  bis  in  die  Thränenröhrchen  hin,  wo  es 
durch  Pflasterepithel  ersetzt  wird;  ß.  in  dem  oberen  Theile  des 
Pharynx,  von  wo  es  in  die  Tnbae  EmUichii  eindringt;  7.  im  Kehl- 
kopfe, wo  es  unter  der  Stimmritze  beginnt,  und  durch  die  Luft- 
röhre und  deren  Verzweigungen  sich  fortsetzt; 

2.  auf  der  Schleimhaut  des  Uterus  und  der  Tuben; 

3.  in  gewissen  Bezirken  des  Samengefässes  des  Nebenhodens; 

4.  auf  dem  häutigen  Ueberzuge  der  Gehirnkammern  bei  Em- 
bryonen. Bei  Erwachsenen  ist  dieses  Vorkommen  ungewiss,  indem 
Henle.  es  an  einem  15  Minuten  nach  dem  Tode  untersuchten  Ver- 
brecher nicht  rinden  konnte; 
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5.  in  den  Anfängen  der  Harnkanäichen  (im  Mensehen  noch 
nicht  sichergestellt ,  sehr  deutlich  dagegen  bei  den  nackten  Am- 
phibien). 

Die  Richtung  der  Bewegung  der  Cilien  strebt  wohl  allgemein 
gegen  die  Endmündung  des  betreffenden  Kanals,  also  in  den  Ath- 
tnungsorganen  nach  oben,  in  den  Geschlechtswogen  nach  unten. 
He  nie  sah  ein  auf  die  Luftröhrenschleimhaut  der  noch  warmen 
Leiche  eines  gerichteten  Verbrechers  gelegtes  Minimum  von  Kohlen- 
pulver,  binnen  15  Secunden  um  die  Breite  eines  Knorpelringes  durch 
Flimmerbewegung  gegen  den  Kehlkopf  fortgeschafft  werden.  Wenn 
man  in  den  Lungensack  eines  eben  getödteten  Frosches,  durch  eine 
kleine  Wunde  desselben  Kohlenpulver  einbringt,  findet  man  nach 
einigen  Stunden  dasselbe  schon  in  der  Mundhöhle. 

Was  die  Form  der  Bewegung*  der  einzelnen  Flimmerhaare  an- 
belangt,  so  ist  diese  bei  den  Siiugethiercn  ein  einfaches  Hin-  und 
Mersch wingen,  etwa  wie  ein  Pendel.  Haken-  und  peitschenformige 
Bewegungen  der  Flimmerhaare  kommen  bei  Mollusken,  Bewegungen 
in  einer  Kegeltiäche  bei  den  Räderthierchen  vor. 

Um  einfache«  Pflast  er  epithel  kennen  zu  lernen,  reicht  e«  hin,  mit  dem 
Scalpelle  über  die  freie  Fläche  einer  serösen  Membran,  gleichviel  welcher,  leicht 
hinzustreifen,  und  die  abgeschabte  schleimige  Masse  auf  den  Objectträger  zu  brin- 
gen, sie  mit  Blutserum  zu  befeuchten,  auszubreiten,  und  mit  einem  dünneu  Glas- 
oder Glimmerblättehen  zu  bedecken.  Man  wird  einzelne  rundliche  Zellen  und 
mosaikartige  Aggregate  derselben  zur  Ansicht  bekommen.  Die  Aggregate  zer- 
fallen, wenn  sie  jüngerer  Formation  sind,  durch  Zugabe  von  Essigsäure  (welche 
das  Bindungsmittel  der  Zellen  löst)  in  einzelue  Zellen.  Um  mehrfach  geschich- 
tetes Pflasterepithel  und  die  Metamorphosen  der  Zellen  in  den  alten  und 
jungen  Schichten  zu  studiren,  wählt  mau  eine  dünne  Schleimbaut,  am  besten  die 
Bindehaut  des  Augapfels,  präparirt  sie  ohne  viel  Zerrung  los,  und  legt  sie  einmal 
so  zusammen,  dass  die  äussere  (freie)  Fläche  auch  nach  der  Faltung  die  äussere 
bleibt.  Mit  derselben  Behandlung  durch  Anfeuchtung  und  Bedeckung,  wird  da« 
Object  so  in  das  Sehfeld  des  Mikroskopes  gebracht,  dass  man  den  Faltungsrand 
sieht,  an  welchem  die  verschiedenen  Entwicklungsgrade  der  einzelnen  Schichten, 
bei  Veränderung  des  Focus  ,  ganz  befriedigend  untersucht  werden  können.  Das 
Compressorium  leistet  hiebei  vortreffliche  Dienste.  Hat  das  zu  untersuchende 
Epithelium  eine  festere  Unterlage,  wie  auf  der  Hornhaut  de«  Auges,  und  in  den 
Drüsenschläuchen,  so  können  dünne  Schnitte  desselben,  mit  Valentin'«  Doppel- 
messer (welches  vor  dem  Schnitte  in  Wasser  getaucht  wird)  bereitet,  eine  sehr  be- 
lehrende Profilansicht  gewähren.  —  Das  Oy  lind  erepithel  erscheint,  von  der 
Fläche  gesehen,  als  Pflastcrepithel.  Nur  die  Seitenansicht  lässt  die  wie  Basalt- 
säulen neben  einander  gelagerten  cylindrischeu  Zellen  erkennen.  Am  besten  eignen 
sich  hiezu  die  Darmzotten  eines  ausgehungerten  Säugethieres.  An  menschlichen 
Leichen  sind  die  Epithclialcylinder  der  Darmzotten  theilweisc  abgefallen,  und  man 
thut  besser,  feine  Querschnitte  der  Lieberkühn'sehen  Drüsen  des  Dickdarms  aus- 
zuwählen, an  welchen  die  cylindrischeu  Zellen,  von  der  Drüsenwaud  gegen  das 
Lumen  derselben  gerichtet,  wie  Radien  eines  Kreises,  dessen  Mittelpunkt  die  Höhle 
der  Drüse  ist,  gesehen  werden.  Essigsäure  macht  die  getrübten  Zellenwäude  durch- 
sichtiger, uud  die  Korne  deutlicher. 
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Einzelne  Zollen  des  Flimmerepithcls  sind  leicht  zu  haben,  wenn  man 
irgend  eine  flimmernde  Schleimhaut  abschabt,  und  den  Brei,  nachdem  er  verdünnt, 
l>ei  600  Linear- Vergrösscrung  betrachtet.  Um  das  überraschende  Schauspiel  des 
Flimmorns  einer  ganzen  Sehleimhautflächo  zu  beobachten,  eignet  »ich  ganz  vor- 
zugsweise die  Rachenschleimhaut  der  Frösche ,  welche  (wie  oben  die  Conjnnctiva 
des  Auges)  gefaltet,  und  der  Rand  der  Falte  im  Sehfeld  fixirt  wird.  Ich  bediene 
mich  jedoch  zn  den  Schuldemonstrationen  lieber  der  Zungenspitzen  kleiner  Frösche, 
welche  abgetragen  werden,  und  da  sie  nicht  gefaltet  zu  werden  brauchen,  um 
einen  freien  Schlcimhautrand  zu  erhalten,  das  Phänomen  in  seiner  ganzen  Pracht 
selbst  für  den  ungewandten  Zuschauer  genusshar  machen.  Die  durch  die  Wimper- 
bewegung, wie  durch  Ruderschläge,  erregte  Strömung  des  Wassers,  welches  das 
Objoct  umgiebt,  und  in  welchem  abgefallene  Epithelialzellen  oder  Hlutsphären  fort- 
gerissen werden,  leitet  den  Neuling  zuerst  auf  die  Fixirung  des  Flimmeractcs.  Im 
Nasenschleime,  den  man  mit  einer  Feder  aus  dem  tiefen  Inneren  seiner  eigenen 
Nase  herausholt  (E.  II.  Weber),  zeigen  die  Flinimerzcllcn  ihre  Cilien,  und  zu- 
weilen ihr  mehr  weniger  lebhaftes  Wimperspiel  ganz  deutlich.  Im  Gehörorgane 
der  Pricke  wurden  Flimmerbewegungen  von  Ecker  entdeckt.  Auch  wimpert  die 
äussere  Haut  sehr  vieler  niederer  Thiere,  —  selbst  die  Sporulae  gewisser  Algen. 


§.  30.  Physiologische  Bemerkungen  über  die  Epithelien. 

Gegenwärtig  noch  vereinzelt  dastehende,  mehrseitig  wieder  an- 
gegriffene Beobachtungen  über  die  Epithelien  gewisser  Schleimhäute 
und  der  Gehirnhöhlen,  selbst  auch  über  die  Epidermiszellen  niederer 
Thiere,  Hessen  es  vermuthen,  dass  unseren  Ansichten  über  die 
functionclle  Bedeutung  der  Epithelien,  wichtige  Reformen  bevor- 
stehen. An  gewissen  Epithelialzellen  der  Nasenschleimhaut  und  der 
Zunge  (Froschzunge),  hat  man  gesehen,  dass  sie  mit  den  Enden 
der  bezüglichen  Sinuesnerven  in  unmittelbarem  Zusammenhang  stehen, 
und  die  neuesten  Untersuchungen  über  den  Bau  der  Epithelialzellen 
des  Darmkanals,  der  Luftwege,  und  des  Ependyma  ventriculorum 
cerebri,  haben  complicirtere  Organisation  Verhältnisse  aufgeschlossen, 
als  es  mit  dem  bisherigen  Begriffe  einer  einfachen  Zelle  vereinbar 
erscheinen  konnte. 

Die  Entstehung  der  Epithelialzellen,  die  Metamorphosen,  welche 
sie  durchmachen,  sprechen  zu  deutlich  für  einen  besonderen  Lebensact 
in  diesen  Gebilden,  als  dass  man  sie  noch  länger  blos  für  ein  Schutz- 
mittel gewisser  Membranen  ansehen  könnte.  Ihre  Existenz  ist  insofern 
an  diese  Membranen  gebunden,  als  letztere  mittelst  ihrer  Blutgefässe 
den  Stoff  hergeben,  in  welchem  sich  die  Epithelialzellen  bilden.  Das 
Zellenlcben  selbst  dagegen  kann,  wenn  es  einmal  erwacht  ist,  von 
jenen  Membranen  aus  nicht  absolut  beherrscht  werden. 

Das  Abfallen  der  Epithelien,  und  die  entsprechende  Neubil- 
dung derselben,  ist  ein  sehr  weit  verbreitetes,  aber  dennoch,  wie  es 
scheint,  kein  allgemeines  Phänomen.  Die  FHmmerepithelien  unterlie- 
gen, so  viel  wir  aus  den  jetzt  vorliegenden  Beobachtungen  entnehmen 
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können,  dem  Abfallen  weit  weniger  regelmässig  wie  das  Cylinder- 
epithel  des  Magens,  welches  sich  während  der  Verdauung  ablöst, 
oder  jenes  der  Gebärmutter,  welches  während  der  Reinigung  gewech- 
selt wird.  Allerdings  enthält  der  während  des  Schnupfens  reichlich 
abgesonderte  Nasenschleim,  und  der  Auswurf  aus  Kehlkopf  und 
Luftröhre,  einzelne  Flimmerzellen ;  diese  scheinen  jedoch,  abgesehen 
von  den  krankhaften  Bedingungen,  unter  welchen  sie  ausgeleert 
werden,  mehr  auf  mechanische  Weise  von  dem  Boden  losgerissen 
zu  werden,  auf  welchem  sie  wurzelten,  als  durch  physiologische 
Proces8e  abgelöst  worden  zu  sein.  —  Viel  häufiger  treffen  wir  rund- 
liche Epithelialzellcn  in  den  Absonderungsstoffen  der  Drüsen,  und 
worden  im  Schleime,  in  den  Thräncn,  im  Speichel,  der  Galle,  dem 
Samen,  dem  Marne,  etc.,  in  nicht  unbedeutender  Menge  gefunden. 
Bei  den  Kpithelicn  der  geschlossenen  Höhlen  kann  der  Wechsel 
nicht  mit  Abfallen  oder  Abstossen  im  Ganzen,  sondern  wahrschein- 
lich nur  mit  Auflösung  und  Aufsaugung  der  älteren  Formationen 
im  Zusammenhange  stehen,  und  muss  überhaupt  sehr  langsam  von 
Statten  gehen. 

Es  ist  mehr  als  wahrscheinlich,  dass  die  Zellen,  welche  die 
innere  Oberfläche  der  Drüscnkanälo  einnehmen ,  an  dem  Absonde- 
rungsprocesse  wichtigen  Antheil  habon.  Kommen  die  Absonderungs- 
säftc  aus  dem  Blute,  so  müssen  sie,  bevor  sie  in  die  Höhle  des 
ausführenden  Drüsenkanals  gelangen  können,  sich  durch  eine  Zel- 
lenschichte durchsaugen,  und  erleiden  durch  die  Einwirkung  der 
Zellen  jene  eigentümliche,  freilich  noch  ganz  unbekannte  Verän- 
derung, durch  welche  sie  die  Qualität  eines  bestimmten  Secretes 
annehmen. 

In  der  Flimmerbewegung,  welche  auch  nach  Trennung  der 
Zelle  vom  Organismus  fortdauert  (bei  Schildkröten  selbst  8  Tage 
nach  dem  Tode  noch  nicht  erlischt),  liegt  der  sprechendste  Beleg 
für  das  eigeno  Leben  der  Epithelialzellen.  Die  Natur  dieser  Bewe- 
gung der  Wimperhaare,  und  ihre  physiologische  Bestimmung  sind 
gänzlich  unbekannt.  Man  ergeht  sich  nur  in  Vermuthungen.  Dass 
die  Richtung  der  Flimmerbewegung  gegen  die  Ausgangsöffnung  des 
betreffenden  Schleimhautrohres  strebt,  gilt  wohl  für  viele,  aber  nicht 
für  alle  Schleimhäute,  und  dass  durch  die  Flimmerbewegung  der 
Schleim  an  den  Wänden  der  Schleimhäute  gegen  die  Ausmündungs- 
stelle derselben  fortgeführt  werde,  wäre  eine  für  so  zarte  Kräfte 
sehr  rohe  Arbeit.  Auch  müssten  dann  alle  Schleimhäute  Flimmcr- 
zellen  besitzen.  Die  Nervenkraft  bleibt  bei  den  Flimmerbewegungen 
ganz  aus  dem  Spiele,  da  diese  Bewegung  nach  Zerstörung  des 
Nervensystems,  oder,  was  dasselbe  sagen  will,  nach  Herausnahme 
der  Zelle  aus  ihren  Verbindungen ,  fortdauert.  Schwache  Säuren, 
Alkohol,  Aether,  Galle,  starke  elektrische  Schläge  und  niedere  Tem- 
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peratursgrade ,  hemmen  und  vernichten  die  Flimmerbewegungen. 
Opium,  Blausäure,  narkotische  Gifte,  haben  ihnen  nichts  an. 

§.  31.  Muskelgewebe.  Hauptgruppen  desselben. 

Die  Muskeln  (Musculi,  Mäuslein)  sind  die  activen,  die  Knochen 
die  passiven  Bewegungsorgane  des  thierischen  Leibes.  Die  Muskeln 
kommen  in  ihm  in  sohr  grosser  Menge  vor,  und  bilden  das  Fleisch 
desselben.  Kein  anderes  organisches  System  nimmt  so  viel  Raum 
für  sich  in  Anspruch,  wie  sie.  Sie  ziehen  sich  auf  das  Geheiss  des 
Willens,  oder  durch  die  Einwirkung  anderer  Reize  (Galvanismus) 
zusammen,  werden  kürzer,  und  verkleinern  dadurch  die  Distanz 
zweier  beweglicher  Punkte,  zwischen  welchen  sie  ausgespannt  sind. 
Das  Vermögen,  sich  auf  Reize  zusammenzuziehen,  heisst  Irrita- 
bilität, oder  besser  Contractilität. 

Jeder  Muskel  besteht  aus  gröberen  Bündeln,  Faxcicufi  mm- 
cnlares,  welche  gewöhnlich  parallel  noben  einander  liegen,  seltener 
sich  in  verschiedenen,  meistens  sehr  spitzigen  Winkeln  zusammen- 
gesellen. Die  kleineren  und  grösseren  Bündel  dieser  Art  besitzen 
Bindegewebshüllen,  welche  von  der,  den  ganzen  Muskel  umhüllenden 
Vagina  cellularis  abgeleitet  werdon.  In  der  kunstmässigen  Ablösung 
dieser  Vagina  von  der  Oberfläche  der  Muskeln,  besteht  das  Prä- 
pariren derselben.  Jedes  Muskelbündel  stellt  eine  Summe  mit  freiem 
Auge  erkennbarer  kleinerer  Bündelchen  dar,  und  diese  sind  wieder 
Stränge  von  feinsten,  nicht  mehr  in  dünnere  Fäden  zu  zerlegenden 
Muskelfasern,  Fibrae  niusculares.  An  dem  Querschnitte  eines  ge- 
härteten Muskels,  z.  B.  geräucherten  Fleisches,  lässt  sich  das  Ver- 
hältniss  der  Fasern  zu  den  kleineren  und  grösseren  Bündeln ,  und 
dieser  zum  Ganzen,  leicht  orkonnen.  —  Bei  mikroskopischer  Unter- 
suchung erscheinen  die  Muskelfasern  in  zweifacher  Form,  und 
zwar  als: 

a)  Quergestreifte  Fasern.  Sie  zeigen,  nebst  feinen  paral- 
lelen Längslinien,  welche  thcils  conti  nuirlich,  thcils  in  Absätzen  der 
Richtung  der  Faser  folgen,  eine  sohr  markirte  Querstreifung, 
welche  nicht  blos  die  Oberfläche  der  Faser  in  querer  Richtung 
zeichnet,  sondern  auch  in  die  Tiefe  derselben  eingreift,  und  dadurc  h 
die  Faser,  in  abwechselnd  hello  und  dunkle  Platten  oder  Scheiben 
(ähnlich  den  Platten  einer  Volta' sehen  Säule)  schneidet.  Sie  finden 
sich  in  allen  der  Willkür  gehorchenden,  lebhaft  fleischrothen  Muskeln 
(animalische  Muskeln),  und  unter  den  unwillkürlichen,  im  Her- 
zen, im  Pharynx,  und  im  oberen  Drittel  der  Speiseröhre. 

Die  Dicke  der  quergestreiften  Fasern  wechselt  sehr,  nach  der 
Verschiedenheit  der  Muskeln,  welchen  sie  angehören.    So  beträgt 


Digitized  by  Google 


92 


§.  31.  Muskelgewebe.  Hsnplffnippen  desselben. 


sio  bei  den  Gesiehtsmuskeln  0,005'"  —  0,008'";  bei  den  St&mm- 
mußkeln  0,01'"  —  0,25'".  Ihre  liinge  ist  geringer,  als  jene  des 
betreffenden  Muskels.  Es  müssen  sich  deshalb  mehrere  Fasern  der 
Länge  nach  aneinanderreihen ,  um  der  Länge  des  Muskels  zu  ent- 
sprechen. Die  Aneinanderreihung  erfolgt  mittelst  zugespitzter ,  selbst 
auch  mittelst  gespaltener  Enden. 

Jede  quergestreifte  Faser  besitzt  eine  structurlose  Hülle  (Sar- 
colemma).  Nur  in  den  Muskelfasern  des  Herzens  scheint  sie  zu 
fehlen.  Diese  Hülle  umschliesst  den  Inhalt  der  Muskelfasern,  als 
eigentliche  contractile  Substanz  des  Muskols.  Die  erwähnte  Streifung 
gehört  nicht  dem  glatten  und  homogenen  Sarcolemnia  an,  sondern 
dem  Inhalte.  Ueber  den  Bau  des  contractilen  Inhaltes  der  Muskel- 
fasern haben  sich  die  Mikrologen  noch  nicht  geeiniget.  Sie  stehen 
sich  vielmehr  in  zwei  Lagern  feindlich  gegenüber.  Die  Einen  lassen 
den  Inhalt  einer  Faser  aus  feinsten,  rosenkranz-  oder  perlschnur- 
ähnlich  gegliederten  Fäserchen  —  den  Primitiv  fasern  bestehen, 
und  erklären  daraus  das  längsgestreifte  Ansehen  der  Muskelfaser. 
Die  erwähnte  perlschnurähnliche  Gliederung  der  Primitivfasern  aber 
soll,  indem  die  dickeren  und  dünneren  Abschnitte  aller  Primitiv- 
fasern in  gleichen  Querebenen  nebeneinander  liegen ,  die  Quer- 
streifung der  Muskelfaser  erzeugen.  Dieses  ist  der  Glaubens-Artikol 
der  Fibrillentheorie.  Jener  der  Scheibentheoric  lautet:  Der 
Inhalt  des  Sarcolemma  besteht  aus  übereinander  gelagerten  Scheiben 
(Bowman's  dises),  wie  die  Münzen  einer  Geldrolle.  Diese  Scheiben 
sind  so  aneinander  gereiht,  dass  zweierlei  Arten  derselben  von  ver- 
schiedener Lichtbrechung  und  verschiedener  chemischer  Beschaffen- 
heit, der  Länge  der  Muskelfaser  nach  altcrnirend  auf  einander  folgon. 
Den  zweierlei  Scheiben  entsprechen  lichtere  und  dunklere  Zonen  an 
der  Oberfläche  der  Faser,  daher  die  Queretreifung.  Die  lichteren 
Zonen  sind  breiter  als  die  dunkleren.  Die  Scheiben,  welche  den 
lichteren  Zonen  entsprechen,  lassen  sich  durch  Behandlung  der 
Muskelfaser  mit  verdünnter  Salzsäure  isoliren,  indem  diese  Säure 
die  den  dunkleren  Zonen  entsprechenden  Scheiben  auflöst.  Auch 
an  den  Primitivfasern,  in  welche  sich  eine  Muskelfaser  durch  Mace- 
ration  in  Weingeist  spaltet,  wiederholt  sich  im  Kleinen  dieselbe 
regelmässige  Aufeinanderfolge  heller  und  dunkler  Zonen,  welche  wie 
Glieder  einer  Kette  aneinander  stossen.  Die  längeren,  das  Licht 
stärker  brechenden  Glieder  dieser  Kette,  heben  sich  durch  ihre 
schärferen  Contouren  besser  von  der  Umgebung  ab,  als  die  kürzeren 
und  schwächer  brechenden  Glieder,  wodurch  eben  die  scheinbar 
perlschnurartige  GeBtalt  der  Primitivfaser  erklärlich  wird.  Kann  nun 
eine  Muskelfaser  durch  verdünnte  Salzsäure  in  transversale  Scheiben, 
und  durch  Maceration  in  Weingeist  in  longitudinale  Primitivfasern 
zerlegt  werden,  so  muss  jede  transversale  Scheibe  aus  kurzen  Säulen- 
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stücken  bestehend  gedacht  werden,  welche  so  lange  innig  aneinander 
haften,  bis  die  beginnende  Isolirung  der  Priinitivfasern,  sie  aus  ihrem 
Zusammenhange  löst.  Diese  Säulenstücke  sind  Bowman's  Sm-cous 
Elements,  —  von  Brücke  Disdiaclasten  genannt,  weil  sie  das 
Lieht  doppelt  brechen.  Ein  Grieche  würde  auch  mit  Die  lasten 
genug  haben.  —  Beide  nur  in  den  Hauptzügen  angegebenen  Theorien, 
haben  hochachtbare  Vertreter.  Der  Streit  wird  mit  gleichen  Waffen 
von  Sachkenntniss  und  Gewandtheit  geführt.  Wann  aber  die  auf- 
geregten Gemüther  der  Parteien  zur  Ruhe  kommen  werden,  lässt 
sich  nicht  absehen.  Der  die  einschlägige  Literatur  durchzuarbeiten 
Lust  hat,  dem  gebe  Gott  Geduld  dazu. 

Da  die  animalen  Muskeln  in  der  Regel  mit  Sehnen  entspringen 
und  endigen,  so  fragt  es  sich,  wie  gehen  die  Muskelfasern  in  Sehnen- 
fasern (§.  40)  über.  Auch  hierüber  streiten  Achiver  und  Trojaner. 
Der  Uebergang  beider  Fascrgattungen  geschieht  in  der  Art,  dass 
das  abgerundete  oder  gezackte  Ende  der  Muskelfaser,  trichterförmig 
von  Sehnenfasern  eingehülst  und  durch  einen  leimartigen  Kitt 
(welchen  Kalilauge  löst)  mit  ihnen  fest  verbunden  wird.  Auch  hat 
die  Ansicht  einige  Vertreter,  dass  die  Sehnenfasern  aus  dem  Sarco- 
lemma  der  Muskelfasern ,  durch  Splitterung  desselben  hervorgehen 
(Ger lach).  Ausführliches  enthält  Fick,  über  die  Anheftung  der 
Muskelfasern  an  ihre  Sehnen,  in  Müller's  Archiv,  1856. 

Die  Längenstreifen  «1er  animalen  Muskelfasern  entsprechen  aber  nicht  allein 
der  Längsfaserung  derselben,  sondern  wind  zugleich  der  optische  Ausdruck  lon- 
gitudinaler  Spalträume ,  welche  den  Inhalt  einer  Faser  durchsetzen,  und  beim 
Querschnitt  der  Faser  als  Lücken  erscheinen,  von  welchen  häutig  verästelte 
Spältchen  auslaufen.  Ihre  Bestimmung  scheint  es  zu  sein,  das  durch  die  Capillar- 
g«'fässe  herbeigeführte  ernährende  Blutplasma,  in  möglichst  innigen  Verkehr  mit 
den  Primitivfasern  zu  bringen.  Zwischen  den  Primitivfasern  eingestreute,  rundliche 
und  blasse  Körperchen,  häufig  in  Gesellschaft  von  Pigment-  und  Fettmolekülen 
(besonders  im  Herzfleische)  vorkommend,  werden  von  Kölliker  als  inter- 
stitielle Körnchen  bezeichnet.  Theils  an  der  Innenfläche  des  Sat-cnlemma, 
theils  zwischen  den  Primitivfasern,  trifft  man  noch  zerstreut  oder  reihenweise  ge- 
lagert, die  sogeunnnten  MiiBkelkörperchcn  an,  deren  flüssiger,  das  Licht 
schwach  brechender  Inhalt  durch  Säuren  gerinnt.  Sie  enthalten  1—2  Kernkör- 
perchen.  Sie  scheinen  keine  Zellen,  sondern  nur  Kerne  von  Zellen  zu  sein.  Ihre 
Wucherung  im  Typhus  und  bei  der  Trichinenkrankheit  macht  sie  pathologisch 
bedeutsam. 

b)  Die  zweite  Form,  unter  welcher  sich  die  Muskelfasern  zeigen, 
umfasst  die  Gruppe  der  glatten  Fasern.  Sie  finden  sich  in  den 
sogenannten  organischen  Muskeln,  d.  i.  jenen,  deren  Bewe- 
gungen vom  Willen  unabhängig  sind,  und  welche  nicht  selbstständig, 
sondern  als  integrirende  Bestandtheilo  anderer,  und  zwar  sehr  vieler 
Organe  auftreten.  Man  hat  sie  mit  Sicherheit  nachgewiesen:  im 
Verdauungskanale ,  in  den  Harnwegen  und  in  der  Harnblase,  den 
Samenbläschen,  der  Gebärmutter,  der  Iris,  der  Choroidea,  den  Aus- 
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führungsgängen  vieler  Drü&en,  den  Lymphdrüsen,  den  Bronchien 
der  Lunge  bis  in  die  End  Verzweigungen  derselben,  in  der  Milz,  in 
den  Wänden  der  Blutgefässe,  in  der  Brustwarze,  in  der  Dartos,  im 
Gewebe  der  Cutis,  jedoch  nur  an  behaarten  Stellen  derselben ,  und 
nach  Pflüg  er  und  Aeby,  auch  im  Eierstocke  aller  Wirbelthiere. 

Die  glatten  Muskelfasern  bestehen  aus  kernführenden,  spindel- 
förmigen, leicht  abgeplatteten,  bedeutend  verlängerten,  zuweilen  auch 
kurzen,  fast  rhombischen  Zellen,  an  welchen  eine  besondere,  vom 
Inhalt  verschiedene  Zellenmembran ,  nicht  nachgewiesen  werden 
kann.  Der  Zelleninhalt  ist  eine  contractionsfähige  Substanz.  Köl- 
liker  nannte  diese  Zellen  deshalb  zuerst  muskulöse  oder  con- 
tractile  Faserzellen.  Ihre  Kerne  sind  stäbchenförmig  in  die 
iJinge  gestreckt.  An  die  beiden  Enden  der  Kerne,  schliesst  sich 
eine  Reihe  von  Körnern  an,  deren  Grösse  mit  ihrer  Entfernung  vom 
Kerne  abnimmt.  —  Die  langgestreckten  Faserzellen  finden  sich  vor- 
zugsweise in  der  Tunica  vmscxdaris  des  Darmkanals;  die  kurzen, 
fast  rhombischen ,  vorzüglich  in  den  Wänden  der  Arterien ,  in  den 
Drüsenausfuhrungsgängen,  und  im  Balkensystem  der  Milz.  —  Zwi- 
schen den  glatten  Muskelfasern  treffen  wir  ein  Btructurloses  Binde- 
mittel (Kitt),  in  welchem,  nebst  einer  Menge  von  Körnern,  viele 
eckige  Zellen  eingebettet  sind,  deren  Ausläufer  untereinander  sich 
verbinden.  Verdünnte  Salpetersäure  oder  Kalilauge,  löst  dieses  Binde- 
inittel auf,  und  ermöglicht  es,  vollkommen  isolirte  glatte  Muskel- 
fasern zur  Anschauung  zu  bringen.  —  Glatte  Muskelfasern  kommen 
in  den  Organen,  deren  Ingrediens  sie  bilden,  entweder  zerstreut  und 
vereinzelt,  oder  zu  platten  Strängen  vereinigt  vor,  welche,  wenn 
sie  sich  in  der  Fläche  zusammengesellen,  die  sogenannten  Muskel- 
häute erzeugen,  deren  entwickeltste  Formen  wir,  als  iJings-  und 
Kreisfaserschichtc  im  Darmkanal  antreffen. 

§.  32.  Anatomische  Eigenschaften  der  Muskeln. 

Die  Muskeln  sind  sehr  gefässreich.  Die  Arterien  derselben 
treten  gewöhnlich  an  mehreren  Stellen  in  sie  ein,  dringen  zwischen 
den  Büudeln  schräg  bis  zu  einer  gewissen  Tiefe  vor,  senden  anf- 
and absteigende  Aeste  ab,  welche  der  Längenrichtung  der  Bündel 
folgen ,  und  sich  in  capillare  Zweige  auflösen ,  welche  die  Muskel- 
fasern (nicht  die  Primitivfasern)  mit  lang-  und  schmalgegitterten 
Netzen  umstricken,  ohne  in  das  Innere  der  Fasein  selbst  einzu- 
gehen. —  Die  Nerven  stehen  oft  in  einem  grossen  Missverhältniss 
zur  Masse  der  Muskeln.  Sehr  kleine  Muskeln  haben  oft  starke,  sehr 
grosse  Muskeln  dagegen  schwaehe  Nerven.  Als  besonders  eelatantc 
Beispiele  dienen  die  Augenmuskeln  mit  ihren  dicken,  und  die  inassen- 
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haften  Gesässmuskeln  mit  ihren  dünnen  motorischen  Nerven.  Wie 
aber  die  Nerven  in  den  Muskeln  endigen ,  ist  nichts  weniger  als 
bekannt.  Von  den  vielen  hierüber  schwebenden  Ansichten  wird  in 
§.61  gehandelt 

Es  wurde  viel  gestritten,  ob  die  rothe  Farbe  der  Muskeln  von 
dem  Blute  ihrer  zahlreichen  Capillargofasse  herrühre ,  oder  der 
Muskelfaser  eigenthümlich  sei.  Die  mikroskopische  Beobachtung 
einzelner  Muskelfasern  lässt  eine  gelbröthliche  Färbung  derselben 
erkeunen,  welche  ganz  genügt,  bei  solcher  Anhäufung  von  Fasern, 
wie  sie  in  der  Fleischmasse  eines  Muskels  stattfindet,  die  intensive 
Färbung  des  letzteren  zu  erklären ,  obwohl  nicht  zu  läugnen  ist, 
dass  die  Gegenwart  des  Blutes  den  Purpur  des  Fleisches  erhöhen 
muss.  Ein  durch  Wasserinjection  in  die  Blutgefässe  ausgewaschener 
Muskel  wird  wohl  blässer,  aber  nicht  weiss.  Es  kann  aber  nur 
das  Blut  in  den  Capillarge fassen  einen  Einfluss  auf  die  Rüthung 
des  Muskels  ausüben ;  denn  jener  Bestandtheil  des  Blutes ,  welcher 
aus  den  Capillargefassen  austritt,  und  die  Primitivfasern  tränkt,  ist 
wasserklar,  und  enthält  kein  Atom  Blutroth. 

Die  mikroskopische  Untersuchung  der  animalen  Muskelfasern  wird 
unter  denselben  Modalitäten  wie  hei  den  bereits  erwähnten  Geweben  vorgenommen. 
Die  mikroskopischen  Charaktere  der  quergestreiften  Muskelfasern  sind  leieht  zu 
erkennen.  Schwieriger  ist  die  Beobachtung  ihrer  Primitivfasern,  welehe  nur  nach 
vorausgegangener  Maeeration,  oder  an  Muskeln,  welche  längere  Zeit  in  Weingeist 
aufbewahrt  wurden,  an  den  Rissstellen  der  Fasern  gelingt.  Um  die  Scheiben  einer 
quergestreiften  Muskelfaser  von  einander  weichen  zu  machen,  und  eine  klare  An- 
sicht derselben  im  isolirten  Zustande  zu  gewinnen ,  macerirt  man  die  Fasern 
durch  24  Stunden  in  verdünnter  Salzsäure.  Dasselbe  Zerfallen  in  Scheiben  er- 
leiden die  Muskelfasern  nach  Frerichs  durch  die  Einwirkung  des  Magensaftes, 
und  nach  meinen  Beobachtungen  auch  durch  Mundspcichel ,  wie  man  an  jenen 
Fleischresten  zuweilen  sehen  kann ,  welche  beim  Reinigen  des  Mundes  in  der 
Früh  mit  dem  Zahnstocher  zwischen  den  Zähnen  hervorgeholt  werden.  —  Schwie- 
riger i*t  die  Behandlung  der  organischen  Muskelfaser.  Sie  erfordert  den  Gebrauch 
der  Reagcntien,  unter  welchen  Salpetersäure,  welche  sie  gelb  färbt,  und  Kalilange, 
welche  sie  leichter  isolirbar  macht,  am  meisten  angewendet  werden,  Um  die  leben- 
dige Contractiou  von  Muskelfasern  zu  beobachten,  bedient  man  sieh  eines  sehr 
dünnen  ,  durchscheinenden  Muskels  ,  /..  Ii.  eines  Bauchmuskels  eines  Frosches. 
Derselbe  muss  auf  der  belegten  Seite  eines  Stückchen*  Spiegelglas,  au  welcher 
man,  zur  Beobachtung  des  Muskels  bei  durchgehendem  Licht,  in  der  Mitte  die 
Folie  etwas  abkratzte,  ausgebreitet,  und  mit  dem  Rotationsapparate  unter  dem 
Mikroskope  gereizt  werden. 

iJie  Literatur  über  das  Muskelgewebe  ist  ungeheuer  zahlreich,  aber  die 
ältere  auch  gänzlich  werthlos,  was  mitunter  auch  von  einem  guten  Theil  der 
neueren  gilt.  —  Todd  and  Jloirmnn,  l'hysiol.  Anatomie,  p.  150,  seqq.  —  l'eber 
die  Verbreitung  der  glatten  Muskelfasern  handelt  A.  Knlliker ,  in  der  Zeitschrift 
für  wissenschaftliche  Zoologie,  1.  Bd.  pag.  4*.  Neuen-  Arbeiten  von  Leydig  in 
Müller»  Archiv.  1856.  —  A.  Iiollett,  Untersuchungen  zur  näheren  Kenntniss  der 
quergestreiften  Muskelfaser,  in  den  Sitzungsberichten  der  kais.  Akad.  1857. 
II.   Welrker,    in  der  Zeitschrift  für  rat.  Med.,   VIII.  Bd.    -    Jahn  und  Welch,, 
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ebend.  X.  Bd.  (Kerngebilde  und  plasmatisches  Gefasssystem).  —  II.  Münk,  zur 
Anat.  und  Phys.  der  quergestreiften  Muskelfaser ,  in  den  Nachrichten  der  königl. 
Oesetisch,  der  Wisseusch.  zu  Gotting,  18.58.  -  Brücke,  Untersuchungen  über  den 
Bau  der  Muskelfasern,  Denkschriften  der  kais.  Akad.  Bd.  XV.  —  Kühnt ,  myolo- 
gisehc  Untersuchungen.  Leipzig  18f>0,  und  dessen:  Peripherische  Endorgane  der 
motor.  Nerven.  Leipzig,  18IV2.  —  M.  Schultxe  nnd  O.  Deitert,  Archiv  fdr  Anat. 
1861.  —  A.  Weidmann,  über  die  zwei  Typen  des  contractilen  Gewebes,  in  der 
Zeitschr.  für  rnt.  Med.  XV.  Bd.  --  Cohnheim  in  Virchow'»  Archiv,  34.  Bd.  — 
J.  Ehrrth,  ebenda,  37.  Bd.  —  Källiker,  Zeitschr.  für  wiss.  Zoot.  16.  Bd. 

§.  33.  Chemische  Eigenschaften  des  Muskelgewebes. 

Durch  Maceriren  lassen  sich,  wie  schon  gesagt,  die  aniraalen 
Muskelfasern  leicht  in  ihre  Primitivfasern  zerlegen,  und  verlieren 
zugleich  ihre  rothe  Farbe,  da  der  ihnen  anhängende  Farbstoff, 
welcher  mit  dein  Blutroth  identisch  zu  sein  scheint,  im  Wasser  lös- 
lich ist.  Längeres  Verweilen  an  der  Luft  röthet  sie  durch  Oxydirung 
dieses  Farbstoffes,  und  durch  Verdunstung  des  Wassers;  vollkom- 
men eingetrocknet,  werden  sie  schwarzbraun.  Durch  Kochen  werden 
sie  anfangs  fester,  schrumpfen  zusammen,  und  werden  zuletzt  wieder 
weich  und  mürbe,  ohne  sieh  jedoch  selbst  bei  lange  fortgesetztem 
Kochen  zu  Leim  aufzulösen.  Der  Lcimgehalt  der  FleischbrühtMi 
stammt  nicht  vom  Muskelfleisch,  sondern  vor?  den  Bindegewebs- 
scheiden  der  Muskeln,  und  von  den  Sehneu. 

Als  Hauptbestaudtheile  der  Muskeln  sind  zwei  stickstoffreiche, 
dem  Faserstoff  des  Blutes  verwandte  Substanzen ,  das  Muskelfibrin 
oder  Syntonin,  und  das  Myosin,  bekannt  geworden.  Letzteres  unter- 
scheidet sich  vom  ersteren  hauptsächlich  durch  seine  Unlöslichkeit 
in  concentrirten  Salzlösungen.  Aus  frischein  Muskelfleisch  lässt  sich 
eine  sauer  reagirende  Flüssigkeit  (Muskelseruin)  auspressen,  aus 
welcher  Lieb  ig  und  Scheerer  eine  Summe  stickstoffhaltiger  und 
Stickstoff  loser  Körper  darstellten,  wie :  Kreatin,  Kreatinin,  Sarcosin, 
Butter-,  Milch-,  Ameisensäure,  und  Muskelzucker  (Inosit).  Für  den 
Anatomen  sind  diese  Stoffe  blos  Namen.  Ihre  Natur  und  Wesenheit 
gehört  vor  das  Forum  der  organischen  Chemie. 

Der  grosse  Wassergehalt  der  Muskeln  betrügt  nach  Berzelius  77,  nach 
Bibra  74  Procent.  Er  ist,  nebst  der  Blutnienge,  welche  die  Muskeln  enthalten, 
die  Ursache  des  leichten  Faulens  derselben  an  der  Luft,  wobei  sich  da«  Fleisch, 
wie  in  den  Secirsälen  täglich  gesehen  wird,  mit  einer  schmierigen  Schimmel- 
wucherung  {Ily**n*  teptica)  bedeckt,  unter  welcher  der  Zersetzungsprocess  rasch 
fortschreitet.  Trocknen,  Räuchern,  Einsalzen,  sind  deshalb  die  besten  Mittel, 
Fleisch  durch  lange  Zeit  vor  Verderbniss  zu  schützen ,  und  in  den  anatomischen 
Laboratorien  muss  man  sich,  wenn  Leichenmangcl  eintritt,  durch  Injection  der 
Cadaver  mit  Salzsäure m  Zinn,  mit  dem  Liquor  von  Gannal  oder  Ooadlev, 
helfen.  In  hermetisch  verschlossenen  Blechbüchsen  lüsst  sich  Fleisch  jahrelang 
unversehrt  für  den  Genuss   aufbewahren.    Hierauf  beruht   das  Apert'sehe  Ver- 


Digitized  by  Google 


|.  54.  PbyiioloflMhe  EI?enwh»fUn  d«  Hasktl^webM.  IrrJUkillttt. 


97 


fahre»  der  Fleiscbcouservirung  für  den  Bedarf  vou  Armeen  und  Flotten.  Nur  da« 
conservirte  Geflügel,  welche»  der  französischen  Armee  in  der  Krim  zugesendet 
wurde,  war  verdorben;  wahrscheinlich  der  Luft  wegen,  welche  alle  Vogelknochen 
enthalten.  Wie  sehr  die  Kälte  die  Fäulnis*  des  Fleisches  verhindert,  beweist  das 
vou  Pallas  im  sibirischen  Eise,  mit  Haut  und  Fleisch,  selbst  mit  dem  Futter 
im  Magen,  wohlerhalteu  aufgefundene  vorweltliche  Marnmuth.  Die  Leiche  de« 
von  Peter  dem  Grossen  nach  Sibirien  verbannten  Fürsten  Menzikoff,  wurde  nach 
92  Jahren  daselbst  noch  vöUig  erhalten  angetroffen,  in  Uniform  und  Ordenschmuck 
—  eine  bittere  Ironie  auf  menschliche  Grösse. 


§.  34.  Physiologische  Eigenschaften  des  Muskelgewebes. 

Irritabilität 

Die  vorragendste  physiologische  Eigenschaft  des  lebendigen 
Muskels  ist  seine  Zusammenziehungsfähigkeit  (Irritabilität  oder 
Contractilität).  Sie  äussert  sich  auf  die  Einwirkung  von  Reizen.  Man 
spricht  von  inneren  und  äusseren  Reizen.  Das  durch  die  Nerven 
einem  Muskel  übertragene  Geheiss  des  Willens  ist  ein  innerer,  — 
mechanische,  chemische,  oder  galvanische  Einwirkung,  wie  sie  bei 
physiologischen  Experimenten  angewandt  wird,  ein  äusserer  Reiz. 
Der  continuirliche  Strom  einer  galvanischen  Säule  versetzt  einen 
Muskel  nicht  in  continuirliche  Zusammenziehung,  sondern  erzeugt 
nur  bei  seinem  Anfange  und  bei  seinem  Ende,  welche  dem  Schliessen 
und  Oeffnen  der  Kette  entsprechen,  eine  momentane  Contraction. 
Ed.  Weber  hat  in  dem  discontinuirlichen  Strome  des  elektromagne- 
tischen Rotationsapparates  ein  Mittel  gefunden,  die  Muskeln  in  con- 
tinuirliche Zusammenziehung  zu  versetzen. 

Der  durch  Haller  veranlasste  Streit,  ob  die  Irritabilität  eine 
reine  Eigenschaft  der  Muskelfaser,  oder  durch  den  Einfluss  der  Ner- 
ven bedingt  sei,  ist,  genau  genommen,  nur  ein  Streit  um  des  Kaisers 
Bart.  Die  Möglichkeit  einer  Zusammenziehung  muss  in  den  Kräften 
des  Muskels  liegen ,  welche  von  seinem  Baue  abhängig  sind ,  und 
der  Impuls  des  Willens,  diese  Möglichkeit  in  die  Erscheinung  treten 
zu  lassen,  muss  durch  den  Nerven  auf  den  Muskel  wirken.  Die 
Gegenwart  der  Nerven  ist  also  eine  nothwendigo  Bedingung  der 
Abhängigkeit  des  Muskels  von  der  Seele,  nicht  aber  der  Zusammen- 
ziehungsfähigkeit überhaupt.  Das  Herz  des  Hühnerembryo  pulsirt 
ja  schon  zu  einer  Zeit,  wo  keine  Spur  von  Nerven  in  ihm  zu  ent- 
decken ist,  und  das  amerikanische  Pfeilgift  (Curare),  welches  die 
motorischen  Nerven  lähmt,  benimmt  keineswegs  der  Muskelfaser  das 
Vermögen,  sich  auf  Reize  zusammenzuziehen. 

Ueber  das  Verhalten  der  Muskelfasern  während  der  Contraction 
hat  uns  zuerst  Ed.  Wober  belehrt.  Durch  sinnreiche,  mit  der 
grössten  Präcision  angestellte  Versuche,  wurde  bewiesen,  dass  die 
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von  Prevost  und  Dumas  dem  Contractionszustande  eines  Muskels 
zugeschriebene  Ziekzackbiegung  seiner  Fasern,  nur  während  ihrer 
Erschlaffung  eintritt.  Die  Muskelfaser  ist  während  ihrer  Zusammen- 
ziehung geradlinig,  und  wird  während  ihrer  Erschlaffung  im  Zick- 
zack gebogen,  weil  die  mit  ihrer  Ausdehnung  nothwendig  verbun- 
dene Reibung  auf  ihrer  Unterlage,  keine  lineare  Verlängerung 
erlaubt. 

Ein  contrahirter  Muskel  wird  zugleich  dicker.  Ist  die  Zunahme 
an  Dicke  gleich  der  Abnahme  an  Länge?  Wäre  dieses  der  Fall, 
so  bliebe  das  Volumen  des  Muskels  und  seine  Dichtigkeit  dieselbe. 
Allein  schon  das  während  der  Contraction  eines  Muskels  zu  fühlende 
Hartwerden  desselben  beweist  eine  Verdichtung,  und  somit  ein 
Ueberwiogen  der  Längenverkürzung  über  die  Zunahme  an  Dicke. 
Der  Unterschied  ist  jedoch  so  unbedeutend,  dass  man  von  ihm 
gänzlich  zu  abstrahircn  gewohnt  ist. 

Die  animalischen  und  die  organischen  Muskeln  verhalten  sich 
bei  Reizungsversuchen  verschieden.  Die  animalischen  Muskeln  ziehen 
sich,  wenn  sie  gereizt  werden,  blitzschnell  zusammen,  und  erschlaffen 
ebenso  schnell,  während  die  organischen  sich  langsam  zusammen- 
ziehen, und  ebenso  langsam  erschlaffen.  Nur  die  organischen  Mus- 
keln der  Iris  des  Auges  verkürzen  sich  und  erschlaffen  so  schnell 
wie  die  animalischen.  Diese  blitzschnelle  Contraction  der  animali- 
schen Muskeln  ist  jedoch  nicht  so  buchstäblich  zu  nehmen ,  indem 
Helmholtz  fand,  dass  zwischen  Reizung  und  Contraction  eine, 
wenn  auch  sehr  kurze,  dennoch  messbare  Zeit  vergeht. 

Auf  die  Zusammenziehung  eines  Muskels  folgt  dessen  Erschlaf- 
fung, als  ein  Zustand  der  Ruhe  und  Erholung.  Ein  Muskel,  der  mit 
wechselnder  Contraction  und  Expansion  arbeitet,  kann  viel  längere 
Zeit  thätig  sein,  ohne  zu  ermüden,  als  ein  anderer,  der  in  einer 
permanenten  Zusammenziehung  verharrt.  Gehen  ermüdet  deshalb 
weniger  als  Stehen ,  und  ein  Mann ,  der  mit  seinen  Armen  einen 
Tag  lang  die  schwerste  Arbeit  zu  verrichten  vermag,  wird  nicht  im 
Stande  sein,  das  leichteste  Werkzeug  mit  ausgestreckter  Hand 
10  Minuten  lang  ruhig  zu  halten.  Soldaten  werden  durch  eine  zwei- 
stündige Parado  mehr  ermüdet,  als  durch  einen  vierstündigen  Marsch. 

Wird  der  Nerv  eines  Muskel«  durchgeschnitten,  so  hat  der  Muskel  seine 
Ziisammcnziehungsfähigkcit  nicht  schon  im  Momente  eingebüsst.  Sie  nimmt  aber 
fortan  ab,  und  nach  den  Versuchen  von  Günther  und  Schön,  war  bei  Kanin- 
chen erst  am  achten  Tage  nach  Durchschneidung  der  Muskelnerven  die  Irritabi- 
lität vollkommen  erloschen.  —  Die  Zufuhr  des  arteriellen  Blutes  übt,  nach 
Segalas  und  Fowler,  einen  wichtigen  Einfluss  auf  die  Erhaltung  der  Irrita- 
bilität. Die  Irritabilität  vermindert  sich  sogar  nach  Unterbindung  der  Arterien 
schneller,  als  nach  Abschuciduug  der  Nerven.  Unterbindung  der  Aorta  abdomi- 
nalit  erzeugte  Lähmung  schon  nach  10  Minuten,  und  die  Ligatur  der  grossen 
Stämme  der  Gliedmassen,  welche  den  Kreislauf  nicht  einmal  vollkommen  aufhebt, 
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Äussert  eine  merkwürdige  Einwirkung  auf  die  Bewegungsfähigkeit,  welche  un- 
mittelbar nach  der  Operation  auf  ein  Minimum  reducirt  ist,  und  «ich  erst  mit  der 
Entwicklung  des  Collateralkreislaufes  wieder  einstellt.  Da  ein  Muskel,  wenn  er 
vom  Leibe  getrennt  wird,  eine  Zeitlang  seine  Organisation  und  die  davon  aus- 
gehenden Kräfte  behält,  bevor  er  durch  die  Fäulniss  zerstört  wird,  so  wird  die 
Irritabilität  auch  an  ausgeschnittenen  Muskeln ,  oder  in  der  Leiche,  kürzere  oder 
längere  Zeit  sich  erhalten. 

Die  Knochen,  an  welchen  sich  Muskeln  inseriren,  können  als  Hebel  be- 
trachtet werden,  deren  bewegende  Kraft  im  Muskel,  und  deren  zu  bewegende  Last 
im  Knochen,  und  was  mit  ihm  zusammenhängt,  liegt.  Das  nächste  Gelenk,  in 
welchem  der  Knochen  sich  bewegt,  stellt  den  Dreh-  oder  Stützpunkt  des  Hebels 
dar.  Es  wird  im  Verlaufe  der  Muskellehre,  und  durch  die  praktische  Behandlung 
der  Einzelnheiteu  klar  werden,  dass  ein  und  derselbe  Knochen  bald  als  einarmiger, 
bald  als  zweiarmiger  Hebel  wirkt.  Da  die  Muskeln  'sich  gerne  in  der  Nähe  der 
Gelenke,  und  nur  selten  in  grösserer  Entfernung  davon  an  der  Hebelstange  des 
Knochens  inseriren,  so  müssen  sie  mit  grossem  Kraftverlust  wirken,  welcher  noch 
gesteigert  wird  durch  die  schiefe  Richtung  der  Sehne  zum  Knochen.  Wenn  auch 
dem  letzteren  Uebelstande  durch  die  für  Miiskelinsertionen  bestimmten  Knochen- 
fortsätze (Tubercula,  CondyH,  Spinae),  und  durch  die  grössere  Dicke  der  Gelenk- 
enden abgeholfen  wird,  über  welche  sich  die  Sehnen  krümmen,  und  somit  unter 
grösseren  Winkeln  sich  befestigen  können,  so  bleibt  doch  in  ersterer  Beziehung 
das  mechanische  Verhältnis.*  so  ungünstig,  dass,  um  eine  Last  von  wenig  Pfunden 
zu  bewegen,  der  Muskel  eine  Contraction  ausführen  muss,  welche  unter  vortheil- 
hafteren  Gleichgewichtsbedingungen  eine  vielmal  grössere  Last  bewegen  könnte. 
Wie  hätte  es  aber  mit  der  Gestalt  der  oberen  Extremität,  und  mit  ihrer  Brauch- 
barkeit ausgesehen,  wenn  die  Vorderarmbeuger  sich  in  oder  unter  der  Mitte  der  o»*a 
antU,rachii  befestigt  hätten?  welche  unförmliche  Masse  hätte  z.  B.  der  Ellbogen  im 
Beugnngszustande  dargestellt?  und  wie  langsam  wären  die  Bewegungen  der  Hand 
gewesen,  während,  bei  naher  Muskelanheftung  am  Drehpunkte  des  Hebels,  das 
andere,  freie  Ende  des  Hebels,  schon  bei  einem  geringen  Ruck  des  Biceps  einen 
grossen  Kreisbogen  beschreibt,  und  somit  die  Schnelligkeit  der  Bewegung  reich- 
lich ersetzt,  was  an  Muskelkraft  scheinbar  vergeudet  wurde.  Nichtsdestoweniger 
bleibt  es  wahr,  was  schon  Galen  mit  den  Worten  ausdrückte:  vvueuli  cum  inrigni 
virium  detrimento  agtnU.  —  Alle  mechanischen  Gesetze  finden  auch  in  der  Mechanik 
der  Muskeln  volle  Geltung. 

§.  35.  Sensibilität,  Stoffwechsel,  Todtenstarre,  und  Tonus 

der  Muskeln. 

Die  Sensibilität  eines  Muskels  muss,  der  geringen  Menge  seiner 
sensitiven  Nerven  wegen,  eine  geringe  genannt  werden.  Das  Durch- 
schneiden der  Muskeln  bei  Amputationen ,  schmerzt  bei  weitem 
weniger,  als  der  erste  Hautschnitt.  Auch  das  bei  Operationen  am 
Lebenden  so  oft  nöthige  Auseiuanderziehen  nachbarlicher  Muskeln, 
um  auf  tiefere  Gebilde  einzudringen,  setzt  keine  Steigerung  der 
Schmerzen,  welche  mit  dem  operativen  Eingriffe  überhaupt  gegeben 
sind.  Die  äusseren,  mechanischen  Verhältnisse,  in  welchen  ein 
Muskel  sich  befindet,  die  Reibung,  Zerrung,  und  der  Druck ,  denen 
er  durch  seine  Bestimmung  fortwährend  ausgesetzt  ist,  wären  mit 
grosser  Empfänglichkeit  desselben  für  äussere  Einwirkungen  nicht 
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wohl  verträglich  gewesen.  Nichtsdestoweniger  besitzt  der  Muskel 
ein  sehr  scharfes  und  richtiges  Gefühl  für  seine  eigenen  inneren 
Zustände,  für  den  Mangel  oder  Ueberfluss  an  Bewegungskraft.  Es 
äussert  sich  dieses  Gefühl  in  seinen  beiden  Extremen  als  Ermüdung 
oder  Erschöpfung,  und  als  Kraftgefühl.  Wir  werden  uns  der  Grösse 
der  Contraction  in  jedem  Muskel  mit  einem  solchen,  durch  Uebung 
noch  zu  schärfenden  Grade  von  Sicherheit  bewusst,  dass  wir  daraus 
ein  Urtheil  über  die  Grösse  des  überwundenen  Widerstandes,  über 
Gewicht,  Härte  und  Weichheit  eines  Gegenstandes  abgeben  können, 
und  die  Muskolbewegung  ein  wichtiges  und  notwendiges  Glied  des 
Tastsinnes  wird.  Unter  krankhaften  Bedingungen  steigert  sich  die 
Empfindlichkeit  der  Muskeln  bis  zum  heftigsten  Schmerz,  wie  bei 
den  tonischen  Krämpfen. 

Die  Ernährungsthätigkeiten ,  der  StofTwechsol ,  gehen  im 
thätigen  Muskelfleische  sehr  lebhaft  von  Statten.  Der  absolute  Reich- 
thum der  Muskeln  an  Blutgefässen  spricht  dafür,  und  wird  dadurch 
noch  bedeutungsvoller,  dass  er  blos  dem  Ernährungsgeschäfte,  und 
keiner  anderen  Nebeubestimmung  (z.  B.  der  Absonderung,  wie  bei 
den  Drüsen)  gewidmet  ist.  Häufige  Uebung  und  Gebrauch  der 
Muskeln  fordert  ihre  Entwicklung,  und  lässt  sie  an  Masse  und  Ge- 
wicht zunehmen.  Muskelstärke  lässt  sich  deshalb  bis  zu  einem  un- 
glaublichen Grad  durch  planmässige  Uebung  erzielen.  Diese  Kunst 
verstehen  die  Japanesen  am  gründlichsten,  wie  die  unglaublich 
scheinenden  Kraftäusserungen  ihrer  Athleten  beweisen.  —  Die  Zahl 
der  Fasern  wird  in  einem  durch  Gebrauch  an  Dicke  zunehmenden 
Muskel,  wirklich  vermehrt,  während  die  absolute  Dicke  der  einzelnen 
Fasern  nicht  augenfällig  zunimmt.  Ein  athletischer  Turner  und  ein 
schwächliches  Mädchen  lassen  in  den  Dimensionen  ihrer  Muskel- 
fasern keinen  frappanten  Unterschied  erkennen,  wenn  die  Volums- 
differenz  der  ganzen  Muskeln  auch  das  Fünffache  beträgt.  So  habe 
ich  es  gefunden,  —  Andere  natürlich  anders.  —  Von  der  absoluten 
Vermehrung  der  Muskelsubstanz  (Hypertrophie)  unterscheidet  man 
die  scheinbare,  welche  durch  Verdickung  der  Bindegewebsscheiden 
der  einzelnen  Muskelbündel  gegeben  wird.  Andauernde  Unthätig- 
keit  und  Ruhe  eines  Muskels,  bedingen  dessen  Schwund  (Atrophie), 
wie  bei  Lähmungen  und  allgemeiner  Fettsucht.  —  Die  Muskelsub- 
stanz  erzeugt  sich,  wenn  sie  durch  Krankheit  oder  Verwundung 
verloren  ging,  nie  wieder,  und  ein  entzwei  geschnittener  Muskel 
heilt  nicht  durch  Muskelfasern,  sondern  durch  ein  neugebildetes, 
fibröses  Gewebe  zusammen. 

Ein  Phänomen  am  todten  Muskelfleisch  interessirt  den  Ana- 
tomen als  Todtenstarre ,  Rigor  mortis.  Bei  allon  Wirbelthieron 
wird  sie  beobachtet.  Sie  stellt  sich  im  Menschen  nie  vor  10  Mi- 
nuten, und  nie  nach  7  Stunden  post  mortem  ein.    Sie  äussert  sich 
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als  eine  allmälig  zunehmende  Verkürzung  der  Muskeln,  mit  Hart- 
werden derselben.  Der  Unterkiefer,  welcher  im  Kritischen  des 
Todeskampfes  durch  seine  Schwere  herabsank,  wird  durch  die 
Todtenstarre  seiner  Hebemuskeln ,  gegen  den  Oberkiefer  so  fest 
hinaufgezogen ,  dass  der  Mund  nur  durch  grosse  Kraftanstrengung 
geöffnet  werden  kann ;  der  Nacken  wird  steif,  der  Stamm  gestreckt, 
die  Gliedmassen,  welche  kurz  nach  dem  Tode  weich  und  beweglich 
waren,  und  in  jede  Stellung  gebracht  werden  konnten,  werden  starr 
und  unbeugsam;  der  Daumen  wird,  wie  beim  Embryo,  unter  die 
zur  Faust  gebeugten  Finger  eingezogen,  etc.  Die  Todtenstarre  ist 
es,  welche  die  bei  ärmeren  Leuten  übliche  Sitte  entstehen  Hess,  dem 
eben  Verschiedenen  sogleich  die  Wäsche  auszuziehen ,  da  sie  einige 
Stunden  nach  dem  Tode,  der  Starrheit  des  Leichnams  wegen ,  nur 
losgesehnitten  werden  kann.  Selbst  Muskeln,  welche  gelähmt  waren, 
bleiben  von  der  Todtenstarre  nicht  verschont.  Ihre  Dauer  ist  sehr 
ungleich.  Sie  richtet  sich,  wie  es  scheint,  nach  dem  früheren  oder 
späteren  Eintreten  der  Starre,  in  der  Art,  dass  sie  desto  länger 
dauert,  je  später  sie  sich  einstollte.  Je  schneller  Fäulniss  eintritt, 
desto  früher  schwindet  die  Todtenstarre.  Sie  kann  nicht  von  der 
Gerinnung  des  Blutes  abhängen,  da  sie  nach  Verblutungen  sehr  in- 
tensiv zu  sein  pflegt,  und  bei  Ertrunkenen ,  wo  das  Blut  nicht  ge- 
rinnt, ebenfalls  eintritt.  Man  huldigt  gegenwärtig  der  Ansicht,  dass 
der  im  Muskelfleische  enthaltene  Faserstoff,  durch  seine  Coagulation 
die  Todtenstarre  bedingt.  Beginnt  die  Erweichung  des  Faserstoffes 
durch  das  organische  Wasser  des  Muskels  beim  Eintritt  der  Fäul- 
niss, so  schwindet  die  Starre. 

Ein  in  sehr  verschiedenem  Sinne  gebrauchtes  Wort,  ist  der 
Tonus  der  Muskeln.  Wir  verstehen  darunter  einen  auch  im  Zu- 
stande der  Ruhe  dem  Muskel  zukommenden  Spannungsgrad,  welcher 
ihm  nicht  erlaubt,  bei  rein  passiver  Verkürzung,  wie  sie  z.  B.  bei 
Knochenbrüchen  mit  Uebereinanderschieben  der  Bruchenden  vor- 
kommt, zu  schlottern  oder  sich  zu  falten.  Dieses  Vermögen,  bei 
jeder  Verkürzung  geradlinig  zu  bleiben,  muss  auf  einer  beständig 
thätigen  Contractionstcndenz  beruhen,  welche,  um  ein  Wort  zu  haben, 
Tonus  genannt  werden  mag.  —  Ist  ein  Organ  mit  mehreren  Mus- 
keln ausgestattet ,  welche  in  entgegengesetzter  Richtung,  aber  sym- 
metrisch an  dasselbe  treten,  und  würden  die  Muskeln  der  Einen  Seite 
plötzlich  gelähmt,  so  wird  das  Organ,  ohne  dass  wir  es  wissen  und 
wollen ,  durch  die  Muskeln  der  gesunden  Seite  nach  ihrer  Rich- 
tung gezogen ,  und  bleibt  in  einer  durch  den  Tonus  der  nicht  ge- 
lähmten Muskeln  bewirkten  permanenten  Abweichung.  So  wird  z.  B. 
bei  halbseitigen  Gesichtslähmungen  der  Mund  gegen  die  gesunde 
Seite  verschoben.  —  Wird  ein  Muskel  entzweigeschnitten,  so  ziehen 
sich  seine  Enden  zurück,   und  der  Schnitt  wird  eine  weite  Kluft. 


102 


§.  96.  Verhiltaiu  der  Mulrein  zu  ihren  Sehnen. 


Alles  dioses  erfolgt  ohne  Willenseinfluss ,  als  nothwendige  Folge 
des  Tonus. 

Die  Zurückziehung  durchschnittener  Munkeln  hat  für  den  Wundarzt  hohe 
Wichtigkeit.  Würde  eine  Gliedraassc,  wie  es  vor  Zeiten  geschah,  und  bei  den 
Beduinen  jetzt  noch  üblich  ist,  durch  einen  Beilhieb  amputirt.  oder  abgedrellt,  so 
wird  die  Schnittflache  des  Stumpfes  eine  Kegelfläche  sein,  an  deren  Spitze  der 
Knochen  vorsteht,  welcher  durch  die  gleichfalls  sich  zurückziehende  Haut  nicht 
bedeckt  werden  kann.  Die  Amputation  darf  deshalb  nicht  in  Einem  Tren- 
nungsaete  bestehen,  sondern  muss  in  mehreren  Tempo's  verrichtet  werden,  indem 
die  Muskeln  tiefer  als  der  Knochen  entzweit  werden  sollen. 

§.  36.  Verhältniss  der  Muskeln  zu  ihren  Sehnen. 

Die  willkürliehen  Muskeln  (einzelne  Kreismuskeln  ausgenom- 
men) stehen  an  ihrem  Anfange  und  Ende  mit  fibrösen,  metallisch- 
glänzenden Strängen,  oder,  wenn  sie  zu  den  breiten  Muskeln  ge- 
hören, mit  solchen  Häuten  in  Verbindung,  welche  Sehnen,  Tendine*, 
und  Sehnenhäute,  Aponeuroses,  heissen. 

Damit  mehrere  Muskeln  zugleich  von  Einem  Punkte  des  Ske- 
letes  entspringen,  oder  an  einem  solchen  enden  können,  mussten  sie 
an  ihrem  Anfange  und  Ende  mit  Sehnen  versehen  werden,  deren 
Umfang  bedeutend  kleiner,  als  jener  der  Muskeln  selbst  ist.  Raum- 
ersparniss  ist  somit  der  letzte  Grund  der  Sehnenbildung.  Man  unter- 
scheidet die  Sehnen  als  Ursprungs-  und  Endsehnen.  Diese 
wurden  vor  Zeiten  Caput  et  Cauda  musculi  genannt,  während  das 
eigentliche  Fleisch:  Muskelbauch,  Venter  musculi,  hiess. 

Durch  langes  Kochen  kann  die  Verbindung  von  Muskeln  und  Sehnen  so 
gelockert  werden,  dass  man  beide  ohne  Gewalt  trennen  kann.  Ilm  den  Uebergang 
von  Muskelfleisch  in  Sehnen  nicht  durch  einen  plötzlichen  Abschnitt,  sondern  mit 
allmäliger  Abnahme  des  Umfanges  eines  Muskels  möglich  zu  machen,  reichen  die 
Sehnen  entweder  im  Fleische,  oder  an  einem  Knude  desselben  weiter  hinauf,  wo- 
durch sich  viele  Muskelfasern  nach  und  nach  an  die  Sehne  ansetzen  können,  und 
eine  gefälligere  Form  des  sich  gegen  Ursprung  und  Ende  zuspitzenden  Muskel- 
bauches resultirt. 

Wird  der  Bauch  eines  Muskels  durch  eine  eingeschobene  Sehne 
in  zwei  Theile  getheilt,  so  heisst  ein  solcher  Muskel  ein  zwei- 
bäuchiger,  Biveuter.  Ist  die  eingeschobene  Sehne  kein  runder 
Strang,  sondern  ein  fibröses  Septum  mit  vielen  kurzen  und  zackigeu 
Ausläufern  in  das  Fleisch,  so  heisst  sie:  sehnige  Inschrift,  In- 
Heriptio  tendinea,  weil  eine  solche  Stelle  das  Ansehen  hat,  als  sei 
mit  Sehnenfarbe  auf  dem  rothen  Muskel  in  querer  Richtung  ge- 
kritzelt worden.  Es  darf  nicht  als  Ursache  dieses  Unterbrechens  eines 
Muskels  mit  Zwischensehnen  angesehen  werden,  dem  Muskel  grössere 
Festigkeit  zu  geben,  weil  von  mehreren  Muskeln,  welche  durch 
Länge.  Dicke  und  Wirkungsart  übereinstimmen,  nur  Einer  diese 
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Einrichtung  besitzt,  während  sie  den  übrigen  fehlt.  So  hätte  z.  B.  der 
Musculus  steniohyoideus  ihrer  nicht  weniger  bedurft,  als  der  damit 
versehene,  kürzere  Sternothyreoideus ,  und  der  Gracilis  hätte  ihrer 
ebenso  benöthigt,  wie  der  gleichlange  Semitendinosus.  Eine  Inscriptio 
ttndniea  giebt  zugleich  ein  gutes  Bild  einer  Muskelnarbe. 

Verläuft  die  Sehne  eines  Muskels  in  seinem  Fleische  eine 
Strecke  aufwärts,  und  befestigen  sich  die  Muskelbündol  von  zwei 
Seiten  her  unter  spitzigen  Winkeln  an  sie,  so  heisst  ein  solcher 
Muskel  ein  gefiederter,  M.  pennatus.  —  Liegt  die  Sehne  an  einem 
Hände  des  Fleisches,  und  ist  die  Richtung  der  Muskelbündel  zu 
ihr  ebenso  schief,  wie  beim  gefiederten  Muskel,  so  wird  er  halbge- 
fiedert, M.  semipennatus,  genannt.  —  Hat  ein  Muskel  mehrere 
Ursprungssehnen,  welche  fleischig  werden,  und  im  weiteren  Zuge  in 
einen  gemeinschaftlichen  Muskelbauch  übergehen,  so  ist  er  ein  2-, 
3-,  4-köpfiger,  biceps,  triceps,  quadriceps. 

Die  Stelle,  wo  die  Ursprungs-  und  Endsehne  eines  Muskels 
am  Knochen  haftet,  heisst  Punctum  nriginis  et  insertionis.  Man  hat 
sie  auch  Punctum  fixum  et  mobile  genannt,  wobei  jedoch  übersehen 
wurde,  dass  die  meisten  Muskeln  unter  gewissen  Umständen  das 
Punctum  fixnm  zum  mobile  machen  können.  Es  wird  dieses  von  der 
Stärke  des  Muskels,  und  von  der  grösseren  oder  geringeren  Be- 
weglichkeit seines  Ursprungs-  oder  Endpunktes  abhängen.  So  wird 
der  Jochmuskel  immer  den  Mundwinkel  gegen  die  Jochbrücke,  und 
nicht  umgekehrt  bewegen,  während  der  Hiceps  brachii  den  Vorder- 
arm gegen  die  Schulter,  oder,  wenn  die  Hand  sich  an  etwas  fest- 
hält, die  Schulter,  und  mit  ihr  den  Stamm,  der  Hand  nähern  kann. 

§.  37.  Benennung  und  Einteilung  der  Muskeln. 

In  der  Nomenclatur  der  Muskeln  herrscht  keine  Gleichförmig- 
keit, und  kann  auch  keine  herrschen.  —  Da  viele  Muskeln  einander 
sehr  ähnlich  sind,  so  reicht  man  mit  der  Benennung  nach  der  Ge- 
stalt nicht  aus.  Da  mehrere  derselben  gleiche  Wirkung  haben,  und 
auch  ihre  Ursprungs-  und  Endpunkte  übereinstimmen,  so  lassen  sich 
weder  Benennungen  nach  der  Wirkung,  noch  zusammengesetzte  Aus- 
drücke, welche  Anfang  und  Ende  bezeichnen,  allgemein  gebrauchen. 
Wo  es  angeht,  ist  ein  aus  Ursprung  und  Ende  des  Muskels  zusam- 
mengesetzter Name  jeder  anderen  Benennung  vorzuziehen ,  weil  er 
gewissermassen  eine  Beschreibung  des  Muskels  enthält,  und  das  Er- 
lernen vieler  Muskeln  am  wenigsten  erschwert.  Chaussier  hat  es 
versucht,  die  Terminologie  der  Muskeln  von  diesem  Gesichtspunkte 
aus  umzuarbeiten,  ohne  dass  sein  Bemühen  Nachahmung  gefun- 
den hätte, 
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Die  EintheiluDg  der  Muskeln  beruht  auf  ihrer  Form.  Ich  unter- 
scheide zwei  Hauptrippen :  A)  solide,  und  B)  hohle  Muskeln. 

A)  Solide  Muskeln.  Sie  zerfallen  nach  den  drei  cubischen 
Dimensionen  des  Raumes  in: 

a)  Lange  Muskeln,  mit  vorwaltender  linearer  Ausdehnung.  Ihre 
Fasern  laufen  in  der  Regel  parallel.  Sie  sind  wieder  einfach 
oder  zusammengesetzt,  und  werden  letzteres  dadurch,  dass 
sich  mehrere  Kopfe  in  einen  Muskelbauch  vereinigen ,  oder 
ein  Muskelbauch  mehrere  Endsehnen  entwickelt,  wie  an  den 
Beugern  und  Streckern  der  Finger  und  Zehen.  Sie  kommen 
vorzugsweise  an  den  Gliedmassen  vor. 

b)  Breite  Muskeln,  mit  Flächenausdehnung  in  die  Länge  und 
Breite.  Sie  entspringen  entweder  ohne  Unterbrechung  von 
langen  Knochenrändern,  oder  mit  einzelnen  Bündeln  von  meh- 
reren neben  einander  liegenden  Knochen ,  z.  B.  den  Rippen, 
wo  dann  diese  Bündel  Zacken,  Dentationes,  heissen.  Sie  bil- 
den nie  rundliche,  strangformige  Sehnen,  sondern  flache,  sehnige 
Ausbreitungen  ( Aponenroses).  Sie  finden  sich  nur  am  Stamme, 
und  eignen  sich  ganz  vorzüglich  zur  Begrenzung  der  grossen 
Leibeshöhlen. 

c)  Dicke  Muskeln.  Alle  breiten  Muskelkörper  von  namhafter 
Mächtigkeit  heissen  so.  Sie  sind  durch  ihre  Stärke  ausge- 
zeichnet, und  haben  entweder  parallele  Fleischbündel,  wie  der 
Glntaem  magnus ,  oder  verfilzte,  wie  der  Ddtoides.  Ist  ein 
dicker  Muskel  zugleich  von  einer  seiner  Dicke  ziemlich  glei- 
chen Länge  und  Breite,  so  heisst  er  kurz. 

Diesen  drei  Arten  von  Muskelformen   muss  man  noth- 
gedrungen  noch  eine  vierte  beigesellen: 

d)  Ringmuskeln.  Sie  umgeben  gewisse  Leibesöffnungen,  deren 
Verschluss  sie  zu  besorgen  haben. 

B)  Hohle  Muskeln.  Sie  gehören  sämmtlich  der  Classe  der 
unwillkürlichen  Muskeln  an.  Sie  kommen  in  viel  geringerer  Menge 
vor  als  die  soliden,  und  bilden  entweder  für  sich  hohle  Organe,  wie 
das  Herz  und  die  Gebärmutter,  oder  sie  umgeben  als  mehr  weniger 
deutliche  Muskelhaut,  Tunim  muscularis ,  die  Höhlen  von  röhren- 
oder  schlauchförmigen  Organen.  So  sind  sie  am  Darmkanal  und  an 
der  Harnblase  ein  Gegenstand  anatomischer  Zergliederung,  in  den 
Drüsenausführungsgängen  und  Blutgefässen  dagegen  nur  mit  dem 
Mikroskope  nachweisbar.  Da  sie  nur  an  solchen  Organen  vorkommen, 
auf  welche  die  Willkür  keinen,  oder  nur  beschränkten  Einfluss  übt, 
so  werden  sie  als  unwillkürliche  oder  organische  Muskeln  be- 
nannt, während  die  soliden  Muskeln,  welche  als  Organe  der  Orts- 
bewegung, der  Sprache,  der  Respiration,  und  der  Sinne,  unter  dem 
Einflüsse  des  freien  Willens  stehen,  als  wi llkürliche  oderanimale 
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Muskeln  zusammengefasst  werden.    Die  Sonderung  lässt  sich  jedoch 
weder  histologisch  noch  functionell  scharf  durchführen.    Das  quer- 
gestreifte Ansehen  der  animalen  Muskelfasern  findet  sich,  wie  früher 
erwähnt,  auch  am  Herzen  und  am  oberen  Drittel  der  Speiseröhre, 
und  die  Athmungsmuskeln ,  welche  willkürlich   bestimmbare  Bewe- 
gungen ausführen,   setzen  im  Schlafe,  in  der  Ohnmacht,   und  im 
Schlagfluss,  ihre  Action  unwillkürlich  fort.    Die  rothe  Färbung  der 
animalen,  und  die  blasse  der  organischen  Muskeln  ist  nichts  Wesent- 
liches, und  mag  weniger  von  einem  wirklichen  Farbenunterschiede 
der  Primitivfasern,  als  vielmehr  von  ihrer  grösseren  oder  geringeren 
Anhäufung  abhängen.    Die  dünne  Muskelschichte  des  Darmrohrs 
erscheint  deshalb  blass,  während  die  dicke  FleischsubBtanz  des  Her- 
zens viel  röther  ist,  als  mancher  dünne  animale  Muskel,  z.  B.  das 
Platysma  myoides.    Verdickt   sich   die    organische  Muskelschichte 
eines  Darmstückes  oder  der  Harnblase  durch  Krankheit,  so  wird 
sie  eben  so  fleischroth ,   wie  ein  stark  arbeitender  animale r  Muskel. 
Der  rothe  Muskelmagen  der  körnerfressenden  Vögel,  und  die  krank- 
haften Hypertrophien  der  Darm-  und  ßlasenmuskelhaut ,  bestätigen 
dieses  zur  Genüge.  —  Die  organischen    Muskeln   besitzen  keine 
Sehnen ,   bedingen   niemals  Ortsveränderungen ,    sondern  nur  Ver- 
engerungen oder  Verkürzungen  der  fraglichen  Organe,  in  oder  an 
welchen  sie  vorkommen,  laufen  in  gekreuzten  Doppelschichten  (als 
Längs-  und  Kreisfaserschichte)  über  einander  hin ,  hängen  mit  dem 
Skelet  nicht  zusammen,  und  haben  keine  Antagonisten. 

Andere  mehr  weniger  geläufige  Kintheiliingen  beruhen  auf  mehr  weniger 
allgemeinen  Einthcilungsgründen.  Muskeln,  welche  gleiche  Wirkung  haben,  oder 
Bich  wenigstens  in  der  Erzielung  eines  gewissen  Effectes  synergisch  unterstützen, 
heissen  Coatljtttore»;  jene  Muskeln,  deren  Wirkungen  sich  gegenseitig  neutralisiren, 
Antagoniitae.  Beuger  und  Strecker,  Auswärts-  und  Einwärtswender,  Aufheber  und 
Niederzieher  sind  Antagonisten,  mehrere  Beuger  dagegen  Coadjutoren.  Unter 
Umständen  können  Antagonisten  Coadjutoren  werden.  So  werden  alle  Muskeln 
des  Armes,  wenn  es  sich  darum  handelt,  ihm  jenen  Grad  von  Starrheit  und  Un- 
beugsamkeit zu  geben,  welcher  z.  B.  beim  Stemmen  oder  Stützen  nothwendig 
wird,  für  diese  Gesammtwirkung  Coadjutoren  sein. 

§.  38.  Allgemeine  mechanische  Verhältnisse  der  Muskeln. 

Da  jede  Muskelfaser  die  Richtung  einer  Kraft  bezeichnet,  so 
finden  die  statischen  und  dynamischen  Gesetze  der  Kräfte  überhaupt 
auch  auf  die  Muskeln  ihre  Anwendung.  Folgende  mechanische  Ver- 
hältnisse ergeben  sich  zunächst  aus  dieser  Anwendung: 

1.  Muskeln,  deren  Fasern  mit  der  Länge  des  Muskels  parallel 
laufen,  erleiden,  wenn  sie  wirken,  den  geringsten  Verlust  an  be- 
wegender Kraft,   indem  ihre  Wirkung  gleich  ist  der  Summe  der 
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Partial  Wirkungen  ihrer  einzelnen  Bündel  und  Fasern.  —  Muskeln 
mit  eonvergenten  Bündeln  wirken  nur  in  der  Richtung  der  Diagonale 
des  Kräfteparallelogramms,  dessen  Seiten  durch  die  convergirende 
Richtung  der  Muskelfasern  gegeben  sind,  und  hahen  somit  einen 
Totaleffect,  welcher  kleiner  ist,  als  die  Summe  der  partiellen  Lei- 
stungen aller  Bündel.  Je  spitziger  der  Vereinigungswinkel  zweier 
Bündel,  desto  geringer  ist  ihr  Kraftverlust;  je  grösser  der  Winkel, 
desto  grösser. 

2.  Bei  Muskeln  mit  längsparalleler  Faserung,  steht  die  Grösse 
ihres  Querschnittes  mit  der  Grösse  ihrer  möglichen  Wirkung  in 
geradem  Verhältnis»,  d.  h.  ein  Muskel  dieser  Art ,  der  zweimal  so 
dick  ist,  als  ein  anderer,  wird  zweimal  mehr  leisten  können.  Die 
Länge  eines  Muskels  mit  parallelen  Fasern,  hat  sonach  auf  seine 
Kraftäusserung  keinen  EinflusB,  wohl  aber  seine  Dicke.  Ein  langer 
Muskel  wird  nicht  kräftiger  sein,  als  ein  kurzer  von  gleicher  Breite 
und  Dicke.  Nur  absolute  Vermehrung  der  Muskelfasern  steigert 
die  Kraft  eines  Muskels.  Lange  Muskeln,  in  welchen  die  einzelnen 
Bündel  sehr  kurz  sind,  weil  sie  mehr  der  Quer-  als  der  Längen- 
richtung des  Muskels  entsprechen  (z.  B.  die  Pennati,  Semipennati), 
werden  somit  mehr  Kraft  aufbringen,  als  gleich  lange  Muskeln  mit 
zur  Sehne  parallelen  Fasern.  Dagegen  wird  die  Grösse  der  Ver- 
kürzung bei  letzteren  eine  bedeutendere  sein.  —  Man  unterscheidet 
den  anatomischen  Querschnitt  eines  Muskels  vom  physiologischen. 
Enterer  steht  senkrecht  auf  der  Längeuaxe  de»  Muskels.  Letzterer 
steht  senkrecht  zur  Faserungsrichtung  des  Muskels.  Ersteror  ist 
immer  plan.  Letzterer  kann  auch  eine  krumme  Ebene  sein,  wie  er 
e»  bei  allen  Muskeln  mit  radienartig  convergirenden  Fasern  sein  inuss. 

3.  Ein  Muskel  mit  längsparalleler  Faserung,  kann  sich  im  Ma- 
ximum um  %  »einer  Länge  zusammenziehen.  Dieses  wurde  wenig- 
stens beim  Hvoglossus  des  Frosches  beobachtet.  Für  die  einzelnen 
menschlichen  Muskeln,  wurde  bis  jetzt  noch  keine  Norm  aufgestellt. 

4.  Je  weiter  vom  Gelenk,  und  unter  je  grösserem  Winkel  »ich 
ein  Muskel  an  einem  Knochen  befestigt  ,  desto  günstiger  ist  für 
seine  Action  gesorgt.  Je  länger  er  wird,  und  mit  je  mehr  Theilen 
er  sich  kreuzt,  desto  grösser  ist  sein  Kraftverlust  durch  Reibung. 
In  entere r  Hinsicht  wirken  die  aufgetriebenen  Gelenkenden  der 
Knochen ,  die  Knochenfortsätze ,  die  Rollen ,  und  die  knöchernen 
Unterlagen  der  Sehnen  (Sesambeine»  als  Coinpensationsmittel ;  in 
letzterer  die  schlüpfrigen  Sehnenscheiden  und  Schleimbeutel,  welche 
als  natürliche  Verminderungsmittel  der  Reibung  hoch  anzuschlagen 
sind,  und  dasselbe  leisten,  wie  das  Schmieren  einer  Maschine. 

6.  Besteht  ein  Muskel  aus  2,  3,  4  Portionen,  welche  einen 
gemeinschaftlichen  Ansatzpunkt  haben,  so  wird  die  Wirkung  eine 
sehr  verschiedene  sein,  wenn  alle  oder  nur  eine  Portion  in  Thätig- 
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keit  gorathen.  Alle'  Muskeln  mit  breiten  Ursprüngen  und  conver- 
genten  Bündeln  (Deltoides,  Oucullaris,  Pectoralis  major,  ete.),  können 
aus  diesem  Gesichtspunkte  zu  vielen  und  interessanten  mechani- 
schen Betrachtungen  Anlass  geben,  welche  bei  der  speciellen  Ab- 
handlung dieser  Muskeln  im  Schulvortrage,  mit  Nutzen  eingeflochten 
werden. 

6.  Da  von  der  Stellung  des  Ursprungs  zum  Endpunkte  eines 
Muskels  die  Art  seiner  Wirkung  abhängt,  so  wird  eine  Aeuderung 
dieses  Verhältnisses  auch  auf  die  Muskelwirkung  Kinfluss  haben. 
Ist  der  gestreckte  Vorderarm  einwärts  gedreht,  so  wirkt  der  Flexor 
biceps  als  Auswärtswender;  bei  auswärtsgedrehter  Hand  der  Flexor 
carpi  radialis  als  Einwärtswender.  Auch  in  dieser  Beziehung  kann 
jeder  Muskel  Gegenstand  einer  reichhaltigen  Erörterung  werden. 

7.  Die  angestrengte  Thätigkeit  eines  Muskels  zur  Ueberwin- 
dung  eines  grossen  Widerstandes,  ruft  häufig  eine  ganze  Reihe  von 
Contractionen  anderer  Muskeln  hervor,  welche  darauf  abz wecken, 
dem  erstbewegten  einen  hinlänglich  sicheren  Ursprungspunkt  zu  ge- 
währen. Man  nennt  diese  Bewegungen  coordinirt.  Es  ist  z.  B. 
am  nackten  Menschen  leicht  zu  beobachten,  wie  alle  Muskeln, 
welche  am  Schulterblatte  sich  inseriren,  eine  kraftvolle  Contraction 
ausfuhren,  um  das  Schulterblatt  festzustellen,  wenn  der  Biceps  sich 
anschickt,  ein  Gewicht  durch  Beugen  des  Vorderarmes  aufzuheben. 
Würden  die  Schulterblattmuskeln  in  diesem  Falle  unthätig  bleiben, 
so  würde  der  Biceps  das  nicht  Hxirte  Schulterblatt  (an  welchem  er 
entspringt),  viel  lieber  herab  bewegen,  als  das  schwer  zu  hebende 
Gewicht  hinauf. 

8.  Da  die  Configuration  der  Gelenkenden  der  Knochen,  und 
die  sie  zusammenhaltenden  Bänder,  die  Bewegungsmöglichkeit  eines 
Gelenkes  allein  bestimmen,  so  muss  sich  die  Gruppirung  der  Mus- 
keln um  ein  Gelenk  herum,  ganz  nach  der  Beweglichkeit  desselben 
richten.  Es  kann  deshalb  aus  der  bekannten  Einrichtung  eines  Ge- 
lenks, die  Lagerung  und  Wirkungsart  seiner  Muskeln  in  vorhinein 
angegeben  werden.  So  werden  z.  B.  an  einem  Winkelgelenke, 
welches  nur  Beugung  und  Streckung  zulässt,  wie  die  Fingcrgelenke, 
die  Muskeln,  oder  deren  Sehnen,  nur  an  der  Beuge-  und  Streck- 
seite des  Gelenks  vorkommen  können ,  während  freie  Gelenke  all- 
seitig von  Muskellagern  umgeben  werden. 

§.  39.  Praktische  Bemerkungen  über  das  Muskelgewebe. 

Ungeachtet  des  grossen  Blutgefassaufwandes  im  Muskel,  ist  er 
doch  zur  Entzündung  sehr  wenig  geneigt,  und  wenn  sie  ihn  ergreift, 
bleibt   sie  auf  die  Scheiden   des  Muskels  und  seiner  Bündel  be- 
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schränkt.  —  Muskelentziindungen  nach  Amputationen  sind  immer 
mit  bedeutenden  Retractionen  derselben  verbunden,  und  es  kann 
somit  geschehen,  dass  auch  nach  kunstgemäss  vorgenommenen  Ab- 
setzungen der  Gliedmassen ,  wenn  Entzündung  den  Stumpf  befällt, 
der  Knochen  über  die  Schnittfläche  hinausragt.  —  Jeder  Muskel 
verträgt  einen  hohen  Grad  passiver  Ausdehnung,  wenn  dieser  all- 
mälig  eintritt,  z.  B.  durch  tiefliegende  Geschwülste,  oder,  wie  bei 
den  Bauchmuskeln,  durch  Bauchwassersucht,  und  zieht  sich  wieder 
auf  sein  früheres  Volumen  zusammen,  wenn  die  ausdehnende  Potenz 
beseitigt  wird.    Dieses  ist  eine  Wirkung  des  Tonus. 

Ein  relaxirter  Muskel  reisst  leichter  als  seine  Sehne,  wenn 
z.  B.  eine  Gliedmasse  durch  ein  Maschinenrad  ausgerissen  oder  ab- 
gedreht wird.  Befindet  sich  dagegen  ein  Muskel  in  einer  energi- 
schen Contraction ,  so  reisst  seine  Sehne ,  oder  geht  selbst  der 
Knochen  entzwei,  an  welchem  sie  sich  befestigt.  Die  Risse  der 
Achillessehne,  die  Querbrüche  der  Kniescheibe  und  des  Olekranon, 
entstehen  auf  solche  Art. 

Die  Verrückung  der  Bruch  enden  eines  quergebrochenen  Kno- 
chens, dessen  Fragmente  sich  nicht  aneinander  stemmen,  beruht 
grösstentheils  auf  dem  Muskelzuge.  Sie  lässt  sich  am  Cadaver  für 
jede  Bruchstelle  in  voraus  bestimmen,  wenn  man  das  Verhältniss 
der  Muskeln  in  Anschlag  nimmt,  und  sie  erfolgt  im  vorkommenden 
Falle  immer  nach  derselben  Richtung.  An  gebrochenen  Gliedmassen, 
welche  gelähmt  waren,  oder  es  durch  die  den  Bruch  bewirkende 
Ursache  wurden,  ist  wenig,  oder  keine  Dislocation  der  Fragmente 
zugegen,  wenn  diese  nicht  durch  die  brechende  Gewalt  selbst  er- 
zeugt wurde.  —  Der  Muskelzug  giebt  auch  ein  schwer  zu  über- 
windendes Hindernis»  für  die  Einrichtung  der  Verrenkungen  ab, 
und  die  praktische  Chirurgie  kann  oft  weder  durch  Flaschenzüge 
und  Streckapparate,  noch  durch  betäubende  und  schwächende  Mittel 
zum  Ziele  kommen.  Wäre  es  nicht  gerathen,  durch  Herabstimmung 
jener  Momente,  welche  die  Irritabilität  mit  bedingen  (ßlutzufluss 
und  Innervation),  den  übermächtigen  Muskelzug  zu  schwächen,  und 
die  Einrichtungsversuche  mit  gleichzeitiger  Compression  der  Haupt- 
schlagader und  der  Nerven  zu  verbinden? 

Unwillkürliche  und  schmerzhafte,  andauernde,  oder  mit  Ex- 
pansion abwechselnde  Muskelcontraction  heisst  Krampf,  Spasmu*; 
andauernder  gleichzeitiger  Krampf  aller  Muskeln,  Starrkrampf, 
Tetanun.  Man  kann  sich  von  der  Gewalt  der  Muskelcontraction 
einen  Begriff  machen,  wenn  man  erfahrt,  dass  Krämpfe  Knochen- 
brüche hervorbringen  (Kinnbackenbrüche  beim  rasenden  Koller  der 
Pferde) ,  und  bei  jener  fürchterlichsten  Form  des  Starrkrampfes, 
welcher  Opisthotonus  heisst,  der  Stamm  sich  mit  solcher  Kraft  im 
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Bogen  rückwärts  bäumt,  dass  alle  Versuche,  ihn  gerade  zu  machen, 
fruchtlos  bleiben. 

Permanent  gewordene  Contractiouen  einzelner  Muskeln  werden 
bleibende  Richtungs-  und  Lagerungsänderungen ,  Verkrümmungen 
oder  Missstaltungen  der  Knochen  setzen ,  an  welchen  sie  sich  be- 
festigen. Die  Klumpfüs8e,  der  schiefe  Hals,  gewisse  Krümmungen 
der  Wirbelsäule,  und  die  sogenannten  falschen  Ankylosen,  d.  i.  Un- 
beweglichkeit  der  Gelenke  nicht  durch  Verwachsung  der  Knochen- 
enden, sondern  durch  andauernde  Muskelcontracturen,  entstehen  auf 
diese  Weise.  Dauern  solche  permanente  Contractionen  lange  Zeit, 
so  wandelt  sich  der  Muskel  häutig  in  fibröses  Gewebe  um ,  und 
wirkt  wie  ein  unnachgiebiges  Band,  welches  durchschnitten  werden 
muss,  um  dem  missstalteten  Gliede  seine  natürliche  Form  wieder  zu 
geben  (Myotomie,  Tenotomie). 

Erlöschen  des  Bewegungsvermögens  eines  Muskels  heisst  Läh- 
mung, Paralytris,  und  bewirkt,  wenn  sie  unheilbar  ist,  Schwund  des 
gelähmten  Muskels,  Umwandlung  in  Fett,  oder  in  einen  Binde- 
gewebsstrang,  welcher  blos  aus  den  Scheiden  der  Muskelbündel  be- 
steht, deren  fleischiger  Inhalt  eben  durch  die  Atrophie  mehr  weniger 
verloren  ging. 

Einfache  quere  Muskelwunden  heilen  um  so  leichter,  je  weniger 
die  retrahirten  Enden  des  zerschnittenen  Muskels  auseinander  stehen. 
Es  muss  deshalb  dem  verwundeten  Gliede  eine  Lage  gegeben  werden, 
in  welcher  die  Annäherung  der  beiden  Enden  möglichst  vollkommen 
ist:  die  gebogene  bei  Trennungen  der  Beuger,  die  gestreckte  bei 
Streckern.  Es  kann  auch  geschehen,  dass  die  Enden  eines  zer- 
schnittenen Muskels  sich  gar  nicht  zurückziehen,  —  ein  Umstand, 
der  bei  Amputationen  von  grosser  Bedeutung  ist.  Wird  nämlich 
unter  der  Stelle  amputirt,  wo  ein  Nerv  in  das  Muskelfleisch  ein- 
tritt, so  wird  die  Retraction  am  stärksten  sein,  weil  das  obere  Ende 
des  Muskels  durch  seinen  Nerven  noch  mit  den  Centraiorganen  des 
Nervensystems  zusammenhängt.  Amputirt  man  über  dieser  Stelle, 
so  wird  der  Muskel,  dessen  Nerv  zugleich  durchschnitten  wird,  ge- 
lähmt, und  zieht  sich  wenig  oder  gar  nicht  zurück.  —  Chassaignac 
unterwarf  alle  Muskeln  der  Extremitäten  einer  genauen  Untersuchung 
der  Eintrittsstellen  ihrer  Nerven,  und  fand,  dass  die  Nerven  nie  im 
oberen  Viertel,  und  nie  unter  der  Mitte  eines  Muskels  eintreten. 

In  den  Zwischenräumen  der  Muskeln  verlaufen  die  grösseren 
Blutgefässe.  Die  Muskeln  können  deshalb  als  Wegweiser  bei  der 
Auffindung  derselben  dienen,  und  da  es  öfters  nothwendig  wird,  bei 
der  Ausführung  chirurgischer  Operationen,  Muskeln  zu  spalten,  um 
zu  tiefliegenden  Krankheits-Herden  oder  Producten  zu  gelangen,  so 
ist  selbst  die  Kenntniss  der  Fasorung  eines  Muskels  von  praktischem 
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Werthe,  indem  die  Spaltung  eine«  Muskels,  aus  leicht  begreiflichen 
Gründen,  der  Faserung  desselben  parallel  laufen  soll. 

Bei  jeder  Muskelpräparation  im  Vortrage  iSsst  sich  eine  Fülle  praktisch- 
nützlicher  Bemerkungen  an  die  rein-anatomischen  Facta  knüpfen,  welche  ohne 
alle  specielleii  Kenntnisse  von  Krankheiten  verständlich  sind,  und  den  Schülern 
den  Werth  der  Anatomie  bei  Zeiten  schätzen  lehreu. 


§.  40.  Fibröses  Gewebe. 

Das  anatomische  Element  des  fibrösen  Gewebes,  Teirtu*  ßbrosm, 
ist  die  Bindegewebsfaser.  Sie  verbindet  sich  mit  vielen  ihres  Gleichen 
zu  Bündeln.  Auf  den  Bündeln  erscheinen  zuweilen  auch  umspinnende 
Fasern.  Man  konnte,  der  Identität  des  mikroskopischen  Elementes 
wegen ,  mit  allem  Hechte  das  Hbröse  Gewebe  als  eine  Species  des 
Bindegewebes,  wie  He  nie,  nehmen.  Hier  soll  es  als  besondere 
Gewcbsgattuug  aufgeführt  werden,  weil  die  Formen,  in  welchen  es 
im  Körper  auftritt,  mit  dem  gewöhnlichen  Vorkommen  des  Binde- 
gewebes keine  oder  nur  sehr  wenig  Aehnlichkeit  haben. 

Die  Bindegewebsfasern  des  fibrösen  Gewebes  schliessen  so  dicht 
aneinander,  und  halten  so  fest  zusammen,  dass  sie  nur  schwer  zu 
isoliren  sind.  Alle  Organe  dieser  Gewebsform  werden  deshalb  einen 
gewissen  Grad  von  Härte  und  Festigkeit  besitzen,  den  mechanischen 
Trennungen,  der  Fäulniss,  selbst  der  Siedhitze  länger  und  besser 
widerstehen  als  gewöhnliches  Bindegewebe ,  und  sich  durch  diese 
mechanischen  Eigenschaften  vorzüglich  zu  Bindungsmitteln  fester 
Theile  (Knochen,  Knorpel),  und  zu  verlässlichen  Leitern  eignen, 
durch  welche  eine  Kraft,  z.  B.  vom  Muskel  aus,  auf  einen  Knochen 
übertragen  wird  (Sehnen).  Ihr  schimmernder  Metallglanz,  welcher 
eine  Folge  einer  leichten  Kräuselung  ihrer  Primitivfasern  ist,  zeich- 
net sie  vor  allen  übrigen  Geweben  auf  sehr  auffallende  Weise  aus. 

Ihre  chemischen  Eigenschaften  stimmen  mit  jenen  des  Binde- 
gewebes überein,  ihre  Vitalität  ist  sehr  gering,  ihre  Blutgefässe  ver- 
hältnissmässig  ärmlich,  jedoch,  wie  sich  an  der  Achillessehne  be- 
weisen lässt,  nicht  blos  ihrer  Bindegewebshülle  angehörend.  Ihre 
Nerven  sind  zwar  spärlich,  aber  mit  Bestimmtheit  nachgewiesen. 
Ihre  Empfindlichkeit  im  gesunden  Zustande  ist  kaum  des  Namens 
Werth,  obwohl  bei  Entzündungen  derselben  die  furchtbarsten  Schmer- 
zen wüthen  können.    Sie  besitzen  keine  Contractilität. 

Ich  halK!  zuerst  gezeigt  (üher  das  Verhalten  der  Blutgefiisse  in  den  fibrösen 
Oewcbrn,  Ost.  Zeitschr.  für  prakt.  Heilkunde,  1SÖ9,  Nr.  8),  dass  in  allen  fibrösen 
Geweben  schon  die  kleinsten  arteriellen  Kamificntioncn  von  doppelten  Venen  be- 
gleitet werden.  Da  sich  die  Lumina  zweier  Bltitbahueii  wie  die  Quadrate  ihrer 
Durchmesser  verhalten,  wird  es  klar  sein,  dass  die  Geschwindigkeit  der  venösen 
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Bltitbewegung  in  den  fibrösen  Geweben  eine  bedeutend  geringere  nein  muss,  als 
der  arteriellen.  Daher  die  Neigung  zu  Congestion.  Sta.se,  Exsudat,  welche  das 
Wesen  des  nur  in  den  fibrösen  Gebilden  hausenden  Rheumatismus  bilden. 

§.41.  Formen  des  fibrösen  Gewebes. 

Es  lassen  sich  drei  Hauptforinen  des  fibrösen  Gewebes  auf- 
stellen: A)  das  strangform  ige,  B)  die  fibrösen  Häute,  und  C)  das 
cavernöse  Gewebe. 

A)  Das  strangförmige  fibröse  Gewebe  besteht  aus  paral- 
lelen Bindegewebsfasern,  welche  sich  zu  primären  Bündeln,  diese  zu 
secundären,  und  sofort  auch  zu  tertiären  Bündeln  vereinigen.  Die 
primären  Bündel  scheinen  eine  structurlose,  feinste,  elastische  Scheide 
zu  besitzen ;  die  secundären  und  tertiären  dagegen  haben  Binde- 
gewebsscheiden.  Den  primären  Bündeln  sind  auch  elastische  Fasern 
eingewebt,  welche  sich  einander  feinste  Aeste  zusenden.  Kernartige, 
spindelförmige  oder  ovale  Gebilde  liegen  in  wechselnder  Menge 
zwischen  den  Bündeln.  Man  unterscheidet  folgende  Arten  dieser 
Gewebsfonn : 

a)  Sehne,  Tendo,  am  Ursprungs-  und  Anheftungsende  der  Mus- 
keln, als  Tendo  originis    und  Tendo  insertionis. 

b)  Band,  Ligamentum,  Verbindungsstrang  zweier  Knochen,  oder 
Befestigungsmittel  beweglicher  Theile  an  stabilere.  Ihre  kräf- 
tigste Entwicklung  erreichen  sie  als  Gelenkbänder.  Diese 
liegen  als  solche  immer  an  jenen  Gegenden  der  Gelenke,  gegen 
welche  zu  die  Bewegung  nicht  gestattet  ist,  bei  den  Winkel- 
gelenken z.  B.  an  deren  Seiten.  Sie  sollten  deshalb  lieber 
Seiten-  oder  Hemmungsbänder,  als  Hilfsbänder  heissen. 

B)  Die  fibrösen  Häute,  Tunicae  ßbrosae,  Fasciae,  Aponeu- 
roses,  sind  Ausbreitungen  des  Fasergewebes  in  der  Fläche,  welche 
anderen  weicheren  Gebilden  zur  Hülle  und  Begrenzung  dienen,  und 
entweder  aus  dicht  verfilzten  Fäden,  ohne  eine  bestimmte,  vorwal- 
tende Faserungsrichtung,  oder  aus  derberen,  durch  Bindegewebe 
verbundenen  Faserbündeln  bestehen ,  deren  parallele  oder  gekreuzte 
Richtung  schon  mit  freiem  Auge  abzusehen  ist.  Die  fibrösen  Häute 
bieten  dreierlei  Formen  dar: 

a)  Ebene  oder  flache  Faserhäute.  Sie  trennen  oder  begren- 
zen Höhlen,  oder  sind  zwischen  gewissen  Muskelgruppen  als 
natürliche  Scheidewände  derselben  eingeschaltet.  Hieher  ge- 
hören: a)  das  Centrum  tendineum  diaphragmatis ,  ß)  gewisse 
Fascien ,  als:  Fascia  transversa,  ligpogastrica ,  pennet,  iliaca, 
palmaris,  plantaris,  etc.,  die  Zwischenmuskelbänder ,  Liga- 
menta intermuscularia ,  a)  die  Verstopfungsbäuder  gewisser 
Löcher  und  Spalten,  Ligamenta  obturatoria. 
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b)  Hohle  Cy  lind  er,  durch  Einrollen  einer  ebenen  Faserhaut  zu 
einem  Rohre,  welches  andere  Gebilde  scheidenartig  einschliesst. 
Formen  derselben  sind:  a)  Muskel-  und  Sehnenscheiden, 
Vatfinae  mwwidare*  und  Vaginae  temh'num.  Ihre  grösste  Aus- 
bildung erreichen  sie  als  sogenannte  Fascien,  welche  besonders 
an  den  Extremitäten  eine  allgemeine  Hülle  für  sarnmtliche 
Muskeln  bilden,  und  durch  Scheidewände,  welche  sie  zwischen 
gewisse  Muskelgruppen,  oder  zwischen  einzelne  Muskeln  ein- 
schieben, eine  genauere  Isolirung  derselben  zu  Stande  bringen. 
Sie  werden  nach  den  Regionen,  wo  sie  vorkommen,  als  Fascia 
httmeri,  antibrachii,  femoris,  cmris,  etc.  beschrieben.  Die  Va- 
yinae  tendinum,  Sehnenscheiden,  sind  Fortsetzungen  der 
Muskelscheiden ,  weil  die  Sehnen  in  der  Verlängerung  des 
Muskels  liegen,  ß)  Fibröse  Kapselbänder  der  Gelenke, 
Ligamenta  capsularia.  Sie  stellen  hohle  Säcke  dar ,  welche 
die  Gelenkenden  zweier  oder  mehrerer  Knochen  mit  ein- 
ander verbinden ,  den  Höhlenraum  der  Gelenke  bestimmen, 
und  an  ihrer  inneren  freien  Fläche  mit  Synovialhaut  (§.  43,  B) 
überzogen  sind.  '{)  Bein  haut,  Periostewn,  und  Knorpel- 
haut, Perichondrium.  Erstere  ist  sehr  reich  an  Blutge- 
fässen, welche  zahllose  Fortsetzungen  in  die  Poren  der  Kno- 
chen absenden.  Die  Knorpelhaut  ist  viel  gefassärmer.  Die 
wichtige  Beziehung  beider  zur  Ernährung  ihres  Einschlusses 
lässt  sich  nicht  verkennen,  und  wird  durch  die  tägliche  chirur- 
gische Erfahrung  hinlänglich  constatirt.  2)  Nervensch  ei  den, 
Neurilemmata,  als  Umhüllungsmembranen  der  Nervenstämme 
und  ihrer  Verästlungen. 

c)  Geschlossene  fibröse  Hohlkugeln,  welche  die  Grösse  und 
Gestalt  weicher  Organe  bestimmen,  und  ihnen  zugleich  zum 
Schutze  dienen.  Hieher  gehören  die  Faserhaut  des  Auges 
und  jene  vieler  Eingeweide  (des  Hoden,  der  Eierstöcke,  der 
Milz,  etc.),  die  harte  Hirnhaut,  und  der  fibröse  Herzbeutel.  Die 
innere  Oberfläche  dieser  Hohlkugeln  ist  entweder  glatt,  oder 
mit  Balken  (Trabecnlae)  oder  mit  Scheidewänden  (Sep(ula)  be- 
setzt, welche  gegen  das  weiche  Parenchym  des  eingeschlossenen 
Gewebes  vorspringen ,  und  es  stützen.  Beispiele  dieses  ver- 
schiedenen Verhaltens  wird  die  Eingeweidelehre  in  Menge 
liefern. 

C)  Das  cavernöse  Gewebe,  Textus  cavernosus.  Man  denke 
sich  von  einer  fibrösen  Hüllungsmembran  eine  grosse  Anzahl  Fort- 
sätze, Bälkchen  und  Fasern ,  nach  einwärts  abtreten ,  sich  verästeln 
und  auf  mannigfaltige  Weise  kreuzen,  so  werden  sie  die  Grundlage 
oder  das  Gerüste  eines  cavernösen  Gewebes  bilden,  dessen  Lücken 
durch  eine  besondere,  später  zu  erwähnende  anatomische  Einrichtung 
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der  Blutgefässe,  die  Fähigkeit  erhalten,  strotzend  anzuschwellen, 
wobei  das  betreffende  Organ  hart  wird ,  sich  steift ,  und  wenn  es 
cylindrische  Form  besitzt,  sich  erigirt.  Das  cavernöse  Gewebe  heisst 
deshalb  auch  Schwellgewebe,  Textus  erectilü. 

§.  42.  Praktische  Bemerkungen  über  das  fibröse  Gewebe. 

Die  geringe  Vitalität  des  fibrösen  Gewebes  ist  der  Grund, 
warum  es,  mit  Ausnahme  der  Entzündungen,  nicht  leicht  primärer 
Sitz  von  Krankheiten  wird.  Seine  Verwendung  im  Organismus  zu 
rein  mechanischen  Zwecken,  unterwirft  es  vorzugsweise  mechani- 
schen Störungen  durch  Zerrung  und  Riss,  und  die  oberflächliche 
Lagerung  der  Fascien  macht  ihre  Verwundungen  häufig.  —  Da  die 
Fascien  der  Gliedmassen  eine  permanente  Constriction  auf  die  von 
ihnen  umschlossenen  Muskeln  ausüben,  so  kommt  es  nicht  selten 
vor,  dass  bei  Wunden  oder  Rissen  der  Fascien,  das  Muskelfleisch 
sich  vordrängt,  und  eine  sogenannte  Hernia  mttscularis  bildet.  Bei 
jeder  chirurgischen  Operation,  welche  in  eine  gewisse  Tiefe  eindringt, 
kommt  gewiss  irgend  eine  Fascie  dem  Messer  entgegen,  und  muss 
getrennt  werden,  —  Grund  genug,  warum  die  Kenntniss  der  Fascien 
dem  Chirurgen  von  hohem  Werthe  ist. 

Die  geringe  Ausdehnbarkeit  der  Fascien  wird  das  Wachsthum, 
die  Grösse  und  die  Form  von  Geschwülsten  bestimmen,  welche  unter 
ihnen  sich  entwickeln,  und  es  ist  die  erste  Frage,  welche  sich  der 
Wundarzt  bei  dem  Gedanken  an  die  Exstirpation  von  Geschwülsten 
stellt ,  diese,  ob  sie  innerhalb  oder  ausserhalb  der  Fascie  wurzeln. 
Jede  Ausschälung  von  Geschwülsten  extra  fasciam,  ist  ein  einfacher, 
jede  Entfernung  krankhafter  Gebilde  intra  fasciam,  ein  bedeutender 
Eingriff. 

Unter  den  Fascien  ergossene  Flüssigkeiten  (Eiter,  Geschwürs- 
jauche, Blut)  werden,  je  nachdem  die  Fascie  stark  oder  schwach, 
solid  oder  durchlöchert  ist,  sich  schwer  oder  gar  nicht  einen  Weg 
nach  aussen  bahnen,  sie  werden  vielmehr  die  Fascie  in  bestimmten 
Richtungen  unterminiren ,  und  weit  greifende  Verheerungen  in  der 
Tiefe  anrichten  können,  bevor  die  Oberfläche  merklich  leidet.  Sind 
aber  blutige  Ergüsse  an  eine  Stelle  gekommen,  wo  die  deckende 
Fascie  dünner  wird,  oder  plötzlich  abbricht,  so  können  sie  nun  erst 
durch  blaue  Färbung  der  Haut  sich  äusserlich  kundgeben.  Die  Ver- 
färbung der  Haut  deutet  somit  nicht  immer  die  Stelle  an,  wo  die 
Gewalt,  welche  ein  Blutextra vasat  erzeugte,  ursprünglich  einwirkte. 
—  Die  geringe  Nachgiebigkeit  der  Fascien  wird  bei  entzündlichen 
Anschwellungen  tieferer  Organe,  Einschnürungen,  und,  in  Folge 
dieser,  Steigerung  des  inflammatorischen  Schmerzes  bedingen,  wo- 
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durch  die  Spaltung  der  Fascie  als  Palliativmittel  nothwendig 
weiden  kann. 

Risse  der  Fascien  und  Sehnen  werden  wenig  Heiltrieb  äussern, 
und  entblösste  Stellen  derselben  eine  grosse  Neigung  zum  Absterben 
zeigen.  Letzteres  ist  besonders  der  Fall,  wenn  das  Bindegewebe, 
welches  an  beiden  Flächen  einer  Fascie  aufliegt,  und  die  Ernäh- 
rungsgefässe  zufährt,  vereitert  oder  verbrandet,  worauf  ganze  Stücke 
der  Fascien,  so  weit  das  Bindegewebe  zerstört  wurde,  absterben, 
und  losgestossen  werden. 

Blo8sgelegte  und  ihrer  Ernährungsge  fasse  beraubte  Sehnen 
sterben  oft  ab,  und  ihn?  Trennung  vom  Lebendigen  (Exfoliation) 
geht  nur  allmälig  vor  sich,  wodurch  der  IleiluugsprocesB  von  grossen 
und  tiefen  Wunden  sehr  in  die  Länge  gezogen  werden  kann.  Ilie- 
bei  ist  noch  zu  bemerken ,  dass  die  abgestorbene  Sehne  sich  erst 
an  der  Einpflanzungsstelle  in  das  Muskelfleisch,  von  letzterem  ab- 
löst. Ich  sah  nach  einem  Panaritium  (  Wurm  am  Finger)  die  ganze 
Sehne  des  Fleo'or  ptdliriti  Iomjua  aus  der  Abscesshöhle  als  weissen 
halbmacerirten  Faden  herausziehen. 

Einfache  Sehnenschnitte  so  ausgeführt,  dass  die  Luft  keinen 
Zutritt  zur  Sehnittfläche  erhält,  wie  bei  der  subcutanen  Tenotomie, 
heilen  gern  und  schnell ,  besonders  wenn  die  Sehnenscheide  nicht 
gänzlich  durchgeschnitten  wird.  Die  glücklichen  Resultate,  welche 
die  neuere  Chirurgie  in  diesem  Gebiete  aufzuweisen  hat,  bestätigen 
diese  lange  bezweifelte  Wahrheit.  Die  Resultate  waren  auch  in 
der  That  so  glücklich,  dass  man  mit  den  Sehnenschnitten  eine  Zeit- 
lang sehr  freigebig  verfuhr. 

Die  Muskel-  und  Sehnenscheiden,  und  die  fibrösen  Ligamenta 
intermmndaria ,  werden  auf  die  Localisirung  gewisser  Krank- 
hoitsproeosso  einen  mächtigen  Einfluss  üben;  Vereiterungen  und 
pathologische  Umwandlungen  der  Gewebe  werden  sich  nicht  nach 
allen  Richtungen  ausbreiten;  orst  wenn  der  Damm  durchbrochen, 
welchen  eine  Fascie  dem  Wachsthum  eines  bösartigen  Parasiten, 
z.  B.  einer  Krebsgeschwulst,  nach  aussen  entgegenstellte,  wuchert 
sie  mit  tödtlicher  Hast. 

Die  weite  Verbreitung  des  fibrösen  Gewebes,  die  zahlreichen 
Brücken,  die  es  zwischen  hoch-  und  tiefliegenden  Organen  bildet, 
erklären  viele  Sympathien  entfernter  Theile,  welche  sonst  nicht  zu 
verstehen  sind,  wie  das  Wandern  und  Springen  rheumatischer 
Affectionen  von  einer  Gegend  zur  anderen. 

§.  43.  Seröse  Häute. 

Wie  das  fibröse  Gewebe,  so  erscheinen  auch  dio  serösen 
Häute,  Membranae  serome,  nur  als  eine  besondere  Modification  des 
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Bindegewebes  in  Flächenform,  mit  vielfach  gekreuzten,  dicht  zusam- 
menschliessenden ,  breiten  Faserbündeln.  Sie  führen  ihren  Namen 
von  ihrem  Geschäfte.  Dieses  besteht  in  der  Absonderung  eines 
serösen  Fluidums.  Dünn,  durchscheinend,  und  nie  von  jener 
Stärke,  wie  sie  so  oft  den  Fascien  zukommt,  überziehen  sie  die 
inneren  Oberflächen  solcher  Höhlen ,  welche  mit  der  Aussenwelt 
keine  Verbindung  haben ,  und  sind  somit  geschlossene  Säcke.  Sie 
besitzen  nur  spärliche  Blutgefässe  und  Nerven ,  aber  reichliche ,  zu 
Netzen  verbundene  Saugadern.  Die  Bindegewebsbündel,  aus  welchen 
sie  bestehen,  sind  mit  zahlreichen  elastischem  Fasern  gemischt.  Die 
Ausdehnbarkeit  der  serösen  Membranen  ist  daher  sehr  bedeutend, 
ihre  Empfindlichkeit  dagegen  im  gesunden  Zustande  kaum  be- 
merkbar. 

Jede  seröse  Haut  hat  eine  freie,  und  eine  durch  subseröses 
Bindegewebe  an  die  Wand  der  betreffenden  Höhle  befestigte  Fläche. 
Das  subseröse  Bindegewebe  ist  entweder  dicht,  straff,  und  kurz, 
und  in  diesem  Falle  fettlos;  oder  lose,  und  weitmaschig,  mit  mehr 
weniger  Fett.  Die  freie  Fläche  wird  bei  den  meisten  von  einer  ein- 
fachen Schichte  Plattenepithel  bedeckt.  Sie  erseheint  uns  deshalb 
eben  und  glatt,  und  erhält  durch  ihre  Befeuchtung  mit  Serum,  Glanz 
und  Schlüpfrigkeit.  Es  kommt  auch  vor ,  dass  sich  nur  das  Epi- 
thel ohne  eigentliche  seröse  Membran  vorfindet  (wie  auf  der  inneren 
Fläche  der  harten  Hirnhaut,  und  auf  der  freien  Fläche  der  Knorpel 
und  Zwischenknorpel  der  Gelenke),  oder  eine  seröse  Membran  ohne 
Epithel  auftritt,  wie  in  gewissen  Schleimbeuteln.  An  einigen  serösen 
Membranen  findet  sich,  wie  Todd  und  Bowman  zuerst  gezeigt 
haben,  unter  dem  Plattenepithel  eine  homogene  structurlosc  Schichte. 

Als  innere  Auskleidung  geschlossener  Körperhöhlen,  wird  jede 
seröse  Membran  die  Gestalt  eines  Sackes  haben  müssen,  welcher  sich 
der  Gestalt  der  Höhle  genau  anpasst.  Enthält  die  Höhle  Organe,  so 
bekommen  diese  durch  Einstülpung  des  Sackes  besondere  Ueberzüge. 
Man  bezeichnet  den  serösen  Ueberzug  einor  Höhlenwand  mit  dem 
Namen  Lamina  parietalis  (äusserer  Ballen),  und  jenen  der  in  der 
Höhle  enthaltenen  Organe  mit  dem  Namen  Lamina  visceralis  (innerer 
Ballen)  der  betreffenden  serösen  Membran.  Je  grösser  die  Anzahl 
solcher  Organe  wird,  desto  complicirter  wird  die  Gestalt  des  inneren 
Ballens  des  serösen  Sackes.  Die  Lamina  parietalis  und  viscerales 
dieser  serösen  Doppelblasc  kehren  sich  ihre  freien  glatten  Flächen 
zu,  und  da  diese  schlüpfrig  sind,  können  sie  leicht  und  ohne  er- 
hebliche Reibung  an  einander  hin-  und  hergleiten. 

Einen  interessanten  Befund  im  Epithel  der  serösen  Membranen  hat  die 
Neuzeit  Aufgedeckt.  Es  finden  sich  nämlich  im  Centrum  sternförmig  gruppirter 
Epithelialzellen,  scharf  begrenzte,  rundliche,  oder  dreieckige  Stellen,  welche,  als 
Lücken  zwischen  den  Zellen  erkanut,  und  als  Stoniala  gedeutet  wurden,  durch 
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welche  die  Lymphgefässe  der  betreffenden  «erösen  Membran .  mit  der  Höhle  der- 
selben im  freien  Verkehr  stehen,  ein  Umstand,  welcher  es  uns  nun  erst  verständ- 
lich macht,  wie  seröse  Krpüsse  in  diese  Höhlen,  ebenso  schnell  verschwinden 
können,  als  sie  entstanden.  Näheres  hierüber  ist  in  den  Arbeiten  der  physich  An- 
stalt zu  Leipzig,  1866,  enthalten. 

Nach  Verschiedenheit  des  Vorkommens  und  des  Seeretes  der 
serögen  Häute  werden  folgende  Arten  derselben  unterschieden  : 

A)  Eigentliche  seröse  Häute  oder  Wasserhäute.  Sie 
kleiden  a)  die  grossen  Körperhöhlen  aus,  und  erzeugen  Einstülpun- 
gen für  die  Organe  derselben,  oder  bilden  b)  um  einzelne  Organe 
besondere  Doppelsäcke.  Zu  a)  gehören  die  beiden  Brustfelle  und  das 
Bauchfell;  zu  b)  die  eigene  Scheidenhaut  des  Hoden  und  der  seröse 
Herzbeutel.  Die  allgemeine  Kegel,  geschlossene  Säcke  zu  bilden, 
erleidet  nur  bei  Einer  serösen  Membran  dem  Bauchfelle  des 
Weibes  —  eine  Ausnahme,  da  dieses  durch  die  Orißcia  abdominalia 
der  Muttertrompeten,  mit  der  Gebärmutterhöhle,  und  sonach  mittel- 
bar mit  der  Aussenwelt  in  offenem  Verkehr  steht. 

B)  Syno vial häute.  Man  hat  bis  auf  die  neuere  Zeit  die 
Synovialhäute  für  vollkommen  geschlossene  Säcke  gehalteu.  Sie 
kleiden  jedoch  die  Höhlen  der  Gelenke  nicht  vollständig  aus.  Die 
Synovialhaut  eines  Gelenkes  überzieht  blos  die  innere  Fläche  der 
fibrösen  Gelenkkapsel ,  und  hört  am  Rand«  der  die  Gelenkflächen 
der  Knochen  überziehenden  Knorpel  auf.  Sind  Zwischenknorpel  im 
Gelenke  vorhanden,  so  setzt  sieh  nur  das  Epithel  der  Syno  vial  mem- 
bran  auf  sie  fort.  —  An  der  Befestigungsstelle  der  fibrösen  Kapsel 
an  die  Knochen,  bildet  die  Synovialhaut  häufig  kleinere  Fältchen, 
welche  körniges  Fett  und  sehr  oft  kleine  wasserhaltende  Cysten  ein- 
schliessen.  Diese  Fettköruer  und  Cysten  wurden  einst  für  Drüsen 
gehalten  (Glandulae  Ilaversianae),  nach  ihrem  Entdecker,  dem  Eng- 
länder Clapton  Hävers.  Man  glaubte  in  ihnen  die  Absonderungs- 
organe des  schlüpfrigen,  eiweissreichen,  dickflüssigen  Saftes  gefunden 
zu  haben,  welcher  den  Binnenraum  eines  Gelenks  beult,  und  Gc- 
lenkschmiere,  Synon'a,  genannt  wird.  Die  Synovia  ist  jedoch  ein 
Sccret  der  gesammten  Synovialhaut,  wie  das  Serum  einer  eigent- 
lichen serösen  Haut.  Die  erwähnten  Fältchen  der  Synovialhaut  un- 
terscheiden sich  durch  ihr  Gewebe  von  der  eigentlichen  Synovial- 
haut, indem  sie  nach  Gerlach  aus  lockerem,  inaschigem  Bindegewebe 
bestehen,  und  sehr  reich  an  Blutgefässen  sind.  Die  Faserbüudel 
dieses  Bindegewebes  setzen  sich  in  Gestalt  von  Fransen  oder  keulen- 
förmigen Zotten  über  den  freien  Kand  der  Falte  hinaus  fort,  und 
schicken  zuweilen  selbst  kürzere  oder  längere  fadenförmige  Aeste  ab, 
welche,  so  wie  die  Falte  selbst,  mit  einer  Epithelialschichte  über- 
zogen sind,  und  deren  jeder  eine  capillare  Gcfassschlinge  enthält, 
welche,  besonders  in  rheumatischen  Gelenken,  das  Eigentümliche 
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besitzt,  dass  ihr  Kaliber  an  den  Umbeugungsstcllen  ilires  aufstei- 
genden Schenkels  in  den  absteigenden  zuweilen  auf  das  Zwei-  bis 
Dreifache  anwächst.  Als  besondere  Unterarten  der  Synovialhäute 
erscheinen : 

a)  Die  Synovial  scheiden  der  Sehnen,  Vatßnae  tendinum  syno- 
viale*. Sic  kleiden  die  fibrösen  Sehnenscheiden  aus,  sind  somit 
Kanäle,  und  erleichtern  durch  ihr  öliges,  schlüpfriges  Secret, 
das  Gleiten  der  Sehnen  in  ihren  Seheiden.  Dass  sie  sich  auch 
auf  die  äussere  Oberfläche  der  Sehnen  umschlagen,  also  Dop- 
pelscheiden bilden ,  lässt  sich  bei  den  meisten  derselben  mit 
Bestimmtheit  erkennen. 

b)  Die  Seh lei mbeutel  oder  Schleimbälge,  Jiursae  mucosae. 
Sie  stellen  verschieden  grosso,  abgeschlossene  Säcke  dar,  welche 
entweder  zwischen  einer  Sehne  und  einem  Knochen,  oder  zwi- 
schen der  äusseren  Haut  und  einem  von  ihr  bedeckten  Knochen- 
vorsprung eingeschaltet  sind,  und  deshalb  in  ßursae  mucosae 
suhtendinosae  und  suhentaneae  eingotheilt  werden.  Verminderung 
der  Reibung  liegt  ihrem  Vorkommen  zu  Grunde.  Die  Bnrsae 
suhtendinosae  communiciren  häufig  mit  den  Höhlen  naheliegen- 
der Gelenke.  —  Viele,  namentlich  ncugcbildete  (accidentelle) 
Schleimbeutel  sind  nach  den  Untersuchungen  von  Luschka 
und  Virchow,  keine  selbstständigen  serösen  Säcke,  sondern 
vielmehr  nur  Hohlräume  zwischen  sich  reibenden  Bindegcwebs- 
partieen,  welche  eines  besonderen  Epithels  entbehren,  und  keine 
Synovia,  sondern  Serum  oder  eine  colloidc  Substanz  absondern. 

Obwohl  die  serösen  Häute  aus  Bindegewebsfasern  gewebt  sind,  so  kommt 
es  doeh  in  ihren  feinen  Maschen  nie  zur  Fettablagerung,  selbst  wenn  diese  im 
ganzen  Bindegewebssystemc  wuchert,  und  drr  Textua  cellnlari*  »ubaeroati*  damit 
überfüllt  Ist. 

Das  Serum  der  echten  serösen  Membranen  und  die  Synovia  unterscheiden 
sich  nur  durch  ihren  Kiwcissgehult,  welcher  im  Serum  1  pCt.,  in  der  Synovia 
0  pCt.  in  lue  Theih-n  Wasner  beträgt.  Salzsaures  und  phosphorsnurrs  Natron, 
nebst  phosphorsaarem  Kalk ,  findet  sieh  in  beiden  in  sehr  geringen  Quantitäten. 
Der  Eiweissgehalt  bedingt  die  Gerinnbarkeit  beider  Flüssigkeiten,  welche  bei  kräf- 
tigen Individuen  und  gut  genährten  Thieren  bedeutender  ist,  als  bei  schwäch- 
lichen. Bei  mikroskopischer  Untersuchung  der  Synovia  findet  man  auch  abgestos- 
sene.  fettig  degenerirte ,  in  Auflösung'  l>cgTiffene  Epithelialzelleu  und  deren  freie 
Kerne  vor. 

§.  44.  Praktische  Bemerkungen  über  die  serösen  Häute. 

Da  das  Blutserum  dieselben  Bestandteile  wie  das  seröse  Secret 
einer  Wasserhaut  enthält,  so  erscheint  die  Absonderung  der  serösen 
Häute  als  ein  Durchschwitzen  oder  Sintern  des  Blutserum,  dessen 
Strömung  nach  der  freien  Fläche  der  Haut  gerichtet  ist.  Diese 
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Strömung  geht  mit  grosser  Schnelligkeit  vor  sich,  wie  man  an  der 
schnellen  Ansammlung  von  Serum  in  eben  entleerten  wassersüchtigen 
Höhlen  (Bauchhöhle,  Tnnica  vaginalis  proprio  testis)  beobachten 
kann.  Die  Wiederansammlung  des  Wassers  in  der  Bauchhöhlen- 
wassersucht nach  geschehener  Entleerung  durch  den  Stich,  lässt  sich 
selbst  durch  Einschnürung  des  Bauches  mittelst  Bandagen  nicht 
verhüten.  —  Bei  normalem  Sachverhalte  wird  nicht  mehr  Serum  ab- 
gesondert, als  eben  zur  Befeuchtung  der  freien  Fläche  einer  serösen 
Membran  nöthig  ist.  Krankhafte  Vermehrung  dieses  serösen  Se- 
cretes  bildet  die  Höh  lenw  asser  suchten  (Hydrops  ascites,  Hydro- 
thorax,  Jfydrocephalus,  etc.). 

Die  Organe,  welche  in  einer  Leibeshöhle  eingeschlossen  sind, 
füllen  diese  so  genau  aus,  dass  nirgends  ein  leerer  Raum  erübrigt. 
Es  ist  somit  kein  Platz  für  serösen  Vapor  vorhanden,  von  welchem 
man  früher  träumte.  Die  Bauchwand  und  die  Brustwand  Bind  mit 
der  Oberfläche  der  Bauch-  und  Brusteingeweide  in  genauem  Contact. 
Würde  irgendwo  zwischen  Wand  und  Inhalt  einer  Höhle,  ein  leerer 
Kaum  sich  bilden,  so  würde  der  äussere  Luftdruck  die  Wand  so 
viel  eindrücken,  als  zur  Vernichtung  des  leeren  Raumes  erforderlich 
ist.  Wasserdunst  von  so  geringer  Spannung,  wie  sie  die  Leibes  wärme 
geben  könnte,  würde  dem  Luftdrucke  nicht  das  Gleichgewicht  halten 
können.  Hat  sich  dagegen  das  wässerige  Secret  einer  serösen 
Membran  in  grösserer  Menge  angesammelt,  dann  hält  das  Fluidum 
durch  seine  Unzusammendrückbarkeit  dem  äusseren  Luftdrucke  das 
Gleichgewicht,  und  die  Höhle  schwillt  auf  in  dem  Maasse,  als  die 
flüssige  Absonderung  zunimmt.  Wird  eine  solche  hydropische  Höhle 
angestochen,  so  springt  die  Flüssigkeit  im  Strahle  wie  aus  einer 
Fontaine  hervor,  selbst  wenn  die  Wand  der  Höhle  nicht  mit  lims- 
culösen  Schichten  umgeben  ist.  Diese  Beobachtung  bekräftigt  die 
Elasticität  der  serösen  Membranen,  welche  selbst  nach  wiederholten 
Ausdehnungen  durch  Wassersucht  nicht  ganz  und  gar  vernichtet  wird. 

Da  die  in  einander  hineingestülpten  Ballen  einer  serösen  Mem- 
bran (Bic  hat's  Vergleich  mit  einer  doppelten  Nachtmütze)  sich 
allenthalben  berühren ,  so  darf  es  nicht  wundern ,  wenn  durch  Ent- 
zündungen ,  welche  mit  der  Ausscheidung  plastischer  Stoffe  an  der 
freien  Oberfläche  der  serösen  Membranen  einhergehen,  häufig  Ver- 
löthungen und  Verwachsungen  derselben  stattfinden,  und  da  die  im 
eingestülpten  Ballen  enthaltenen  Eingeweide,  eine  gewisse  Beweg- 
lichkeit haben,  welche  auf  diese  Verwachsungen  ziehend  oder  zer- 
rend einwirkt,  so  wird  die  Verwachsungsstelle  nach  und  nach  in  die 
Länge  gezogen,  und  zu  einem  sogenannten  falschen  Bande,  Lig. 
spurium,  metamorphosirt  werden ,  wie  au  den  Bauch-  und  Brustein- 
geweiden so  häufig  beobachtet  wird.  Solche  falsche  Bänder  haben 
dann  ganz  das  Ansehen  seröser    Häute,   und   besitzen  auch  ihre 
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bindegewebige  Structur.  Sie  sind  ebenso  gefassarm,  wie  die  serösen 
Häute,  und  der  Wundarzt  greift  ohne  Bedenken  zur  Schere,  um  sie 
zu  trennen,  wenn  sie  z.  B.  an  Eingeweiden  vorkommen,  welche 
in  einer  Bruchgeschwulst  liegen,  und,  ihrer  Verwachsungen  mit 
dem  Bruchsack  wegen,  nicht  zurückgebracht  werden  können. 

Die  Entzündungen  der  serösen  Membranen  gehen  nicht  leicht  auf  die  Or- 
gane über,  welche  sie  umhüllen.  Der  Texttu  ctllulavi*  sul>tero*tu  wird  dagegen 
durch  Ablagerung  gerinnbarer  Stoffe  häufig  verdickt,  und  kann  in  diesem  Zustande 
auf  die  Ernährung  des  von  ihm  bedeckten  Organs  nachtheiligen  Einmiss  Hussen». 
Da  der  wässerige  Thau,  welcher  eine  seröse  Haut  befeuchtet,  oder  die  dünne 
Schichte  Synovia  einer  Synovialmcinbran,  gewissermassen  als  Zwischenkörper  wirkt, 
welcher  zwei  seröse  Hautflächen  nur  in  mittelbare  Berührung  kommen  la'sst,  so 
kann  von  Verwachsungen  derselben  nur  dann  die  Hede  sein,  wenn  dieser  Zwi- 
schenkörper fehlt,  oder  durch  gerinnbare  und  organisirbaro  Exsudate  ersetzt  wird. 
Eine  gesunde  Synovialhaut  wird  selbst  nach  jahrelanger  Unthätigkeit  eines  Gelenks 
nicht  verwachsen  können.  Cruvei  lhi  er's  Fall  verdient,  seiner  Seltenheit  wegen, 
hier  erwähnt  zu  werden.  Eine  wahre  Ankylose  des  rechten  Kinnbackengelenks, 
hatte  auch  das  linke  zu  einer  83jährigen  Unthätigkeit  verdammt.  Die  anatomische 
Untersuchung  zeigte  weder  in  den  Knorpeln  noch  in  der  Synovialhaut  dieses  Ge- 
lenks eine  erhebliche  Aenderung. 

§.  45.  ßefässsystem.  Begriff  des  Kreislaufes  und  Einteilung 

des  Gefässsystems. 

Im  weiteren  Sinne  heissen  alle  häutigen  und  verzweigten  Röh- 
ren, welche  Flüssigkeiten  fuhren:  Gefässe,  Vtwt.  Nach  Verschie- 
denheit dieser  Flüssigkeiten  giebt  es  Luft-,  Gallen-,  Samen-,  Blut-, 
Lyniphgefasse ,  u.  s.  w.  Unter  Gcfässsy stem,  Systemtt  vasorum, 
im  engeren  Sinne,  verstehen  wir  jedoch  blos  die  Blut-  und  Lymph- 
gefässe,  von  welchen  hier  gehandelt  wird,  und  betrachten  die 
übrigen  Gcfasse  bei  den  Drüsen,  deren  wesentlichen  Bestandtheil 
sie  bilden. 

Das  Blut  ist  jene  im  thierischen  Leibe  kreisende  Flüssigkeit, 
aus  welcher  die  zum  Leben  und  Wachsthum  der  Organe  nothwen- 
digen  Stoffe  bezogen  werden.  Das  Blut  wird  aus  den  Nahrungs- 
mitteln bereitet,  und  auf  wunderbar  verzweigten  Wegen,  in  Röhren, 
deren  Kaliber  bis  zur  mikroskopischen  Feinheit  abnimmt ,  in  allen 
Organen,  mit  Ausnahme  der  Horngebilde  und  der  durchsichtigen 
Medien  des  Auges,  vertheilt.  Die  Bewegung  des  Blut<-s  in  seinen 
Gelassen,  hängt  von  der  Propulsionskraft  eines  eigenen  Triebwerkes 
ab.  Dieses  Triebwerk  ist  das  vom  ersten  Auftreten  des  Kreis- 
laufs im  Embryo  bis  zum  letzten  Athemzug  des  Sterbenden  thätige 
Herz,  welches  ohne  Unterlass  Blut  empfangt  und  ausstösst.  Die 
(lefasse,  welche  das  Blut  vom  Herzen  zu  den  nahrungsbedürftigen 
Organen  leiten,  heissen,  weil  sie  das  Phänomen  des  Pulses  zeigen, 
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Schlagadern  oder  Pulsadern,  Arteriae;  die  Gefasse,  welche 
das  zur  Ernährung  nicht  mehr  taugliche  Blut  zum  Herzen  zurück- 
führen, Blutadern,  Venne.  Dem  Wortlaute  nach  sind  auch  die 
Arterien  Blutadern,  —  sie  enthalten  ja  Blut.  Da  man  jedoch  in 
jenen  Zeiten,  aus  welchen  diese  Benennungen  stammen,  nur  die 
Venen  für  Blutwege  hielt,  die  Arterien  dagegen,  weil  sie  nach  dem 
Tode  blutleer  getroffen  werden,  für  Luftwege  ansah,  wie  der  Name 
Arterie  (axb  toü  aepa  Tvjpstv,  vom  Luftenthalten)  ausdrückt,  so  mag 
die  Beibehaltung  des  alten  Namens  hingehen,  wenn  nur  der  alte 
Begriff  nicht  damit  verbunden  wird. 

Die  Arterien  verästeln  sich,  nach  Art  eines  Baumes,  durch 
fortschreitend  wiederholte  Theilungen,  in  immer  feinere  Zweige,  welche 
zuletzt  in  die  Anfange  der  Venen  übergehen.  Die  kleinsten  und  bisher 
mit  Unrecht  für  structurlos  gehaltenen  Verbindungswege  zwischen  den 
Arterien  und  Venen,  heissen  Capi llargefässe,  Vasa  capillaria.  Da 
das  Blut  aus  dem  Herzen  in  die  Arterien,  von  diesen  durch  die 
Capi  llargefässe  in  die  Venen  strömt,  und  von  den  Venen  wieder 
zum  Herzen  zurückgeführt  wird,  so  beschreibt  es  durch  seine  Be- 
wegung einen  Kreis,  und  man  spricht  insofern  von  einem  Kreis- 
lauf, Circtilatio  sanguinis.  Die  Capillargefässe  lassen  gewisse  flüssige 
Bestandteile  des  Blutes  durch  ihre  Wandungen  durch,  damit  sie 
mit  den  zu  ernährenden  Organtheilchen  in  nähere  Beziehung  treten 
können.  Die  Organtheilchen  suchen  sich  aus  diesen  flüssigen  Be- 
standteilen des  Blutes,  mit  welchen  sie  bespült  werden,  dasjenige 
aus,  was  sie  an  sich  binden  und  für  ihre  verbrauchten  Stoffe  ein- 
tauschen wollen;  der  Rest  —  Lymphe  —  wird  von  besonderen 
Gefassen,  welche  ihres  farblosen,  wasserähnlichen  Inhaltes  wegen 
Lymphgefässe,  Vasa  lymphatica ,  und  ihrer  Verrichtung  wegen 
Saugadern  genannt  werden,  wieder  aufgesaugt,  und  aus  den  Or- 
ganen neuerdings  in  den  allgemeinen  Kreislauf  gebracht.  Denn  die 
Lymphgefässe  sammeln  sich  alle  zu  einem  Hauptstamm,  welcher  in 
das  Venensystem  einmündet.  Die  Lymphe  wird  also  mit  dem  Blute 
der  Venen  gemischt,  und  fliessl  mit  diesem  zum  Herzen  zurück. 
Als  eine  Abart  der  Lymphgefässe  erscheinen  die  Chylusgefässe, 
welche  keine  Lymphe,  sondern  jenen  im  Darmkanale  aus  den  Nah- 
rungsmitteln ausgezogenen  Saft  führen,  welcher  seiner  milchweissen 
Farbe  wegen  Milchsaft,  Chylus,  genannt  wird.  Die  Chylusgefässe 
entleeren  sich  in  den  Hauptstamm  des  Lymphgefässsystems,  und  der 
Milchsaft  wird  somit  auf  demselben  Wege  wie  das  Venenblut  zum 
Herzen  zurückgeleitet  werden.  Da  aus  dem  Milchsafte  erst  Blut  ge- 
macht werden  soll,  und  das  Venenblut  ebenfalls  einer  neuen  Befähi- 
gung zum  Ernährungsgeschäfte  bedarf,  diese  Umwandlung  aber  nur 
durch  Vermittlung  des  Oxygens  der  atmosphärischen  Luft  möglich 
wird,  so  kann  das  mit  Milchsaft  gemischte  Venenblut,  nicht  allso- 
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gleich  aus  dem  Herzen  wieder  in  die  Schlagadern  des  Körpers  ge- 
trieben werden.  Das  Venenblut  muss  vieiraehr  zu  einem  Organ 
geführt  werden,  in  welchem  es  mit  der  atmosphärischen  Luft  in 
Wechselwirkung  tritt,  seine  unbrauchbaren  Stoffe  absetzt,  und  dafür 
neue  (Oxygen)  aufnimmt.  Dieses  Organ  ist  die  Lunge.  Was  vom 
Herzen  zur  Lunge  strömt,  ist  Venenblut;  was  von  der  Lunge  zum 
Herzen  strömt,  ist  Arterienblut.  Der  Weg  vom  Herzen  zur  Lunge, 
und  durch  die  Lunge  zum  Herzen,  beschreibt  ebenfalls  einen 
Kreis,  welcher  aber  kleiner  ist,  als  jener  vom  Herzen  durch  den 
ganzen  Körper  zum  Herzen.  Man  spricht  also  von  einem  kleinen 
und  grossen  Kreislaufe  (Lungen-  und  Körperkreislauf),  welche  in 
einander  übergehen,  so  dass  das  Blut  eigentlich  die  geschlungene 
Bahn  einer  8  durchläuft. 

Das  Gefasssystera  besteht,  dieser  übersichtlichen  Darstellung 
nach,  aus  folgenden  Abtheilungen: 

1.  Herz,  2.  Arterien,  3.  Capillargefässe,  4.  Venen,  5.  Lymph- 
und  Chylusgofässe.  Das  Herz  wird  in  der  speciollen  Anatomie  des 
Gefasssystems,  der  Bau  der  übrigen  aber  hier  zur  Sprache  gebracht. 

§.  46.  Arterien.  Bau  derselben. 

An  den  Stämmen,  Aesten,  und  Zweigen  der  Arterien,  findet 
sich  der  Hauptsache  nach  derselbe  Bau.  Ohne  das  Mikroskop  zu 
gebrauchen,  unterscheidet  man  eine  innere,  mittlere  und  äussere 
Arterienhaut.  Die  innere  Haut  trägt  an  ihrer  freien  Oberfläche 
eine  einfache  Schichte  Plattenepithel,  mit  polygonalen  oder  spindel- 
förmigen Zellen,  unter  welchem  eine  überwiegend  aus  longitudinalen 
Fasern  bestehende  elastische  Haut  lagert.  Beide  zusammen  wurden 
vormals  als  glatte  Gefässhaut,  Tunica  glabra  rasomm,  den  serösen 
Häuten  beigezählt.  Die  äussere  Haut  der  Arterien  ist  eine  Binde- 
gewebsniembran,  mit  allen  diesem  Gewebe  zukommenden  mikrosko- 
pischen Eigenschaften.  Sie  heisst  Tunica  cellularis  oder  Membrana 
adventitia  (bei  Haller  adstitia).  An  den  grösseren  Artorienstämmen 
enthält  sie  auch  organische  Muskelfasern,  aber  immer  nur  in  be- 
schränkter Menge.  Die  mittlere  Arterienhaut  wurde  lange  und 
allgemein  als  Tunica  elastica  beschrieben.  Man  Hess  sie  aus  longi- 
tudinalen und  kreisförmigen  oder  Spiralen ,  bandartigen ,  elastischen 
Fasern  bestehen,  welche  eine  innere  Längenschichte  und  eine  äussere 
Kreisfaserschichte  bilden  sollten.  Die  Fortschritte  der  mikrosko- 
pischen Anatomie  haben  aber  das  Vorkommen  von  queren  organi- 
schen Muskelfasern  neben  den  elastischen  in  der  mittleren  Arterien- 
haut sichergestellt,  so  dass  man  sie  als  Tunica  musculo-elastica 
bezeichnen  muss.    Die  muskulösen  und  die  elastischen  Elemente 
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bilden  in  der  mittleren  Arterienhaut  mehrere,  durch  Faseraustauseh 
untereinander  zusammenhängende  Lagen.  Je  grösser  eine  Arterie, 
desto  mehr  überwiegen  die  elastischen  Fasern  über  die  muskulösen, 
und  umgekehrt.  Die  grössten  Arterien  (Aorta)  verdanken  ihre  gelbe 
Farbe  nur  dem  quantitativen  Vorwalten  der  elastischen  Elemente, 
deren  Massen  sich  immer  durch  gflbe  Farbe  auszeichnen.  In  ge- 
wissen Arterien  (innere  Kieferarterie  und  Art.  pojdilm)  greifen  die 
organischen  Muskelfasern  auch  in  die  innere  Gofasshaut  über. 

Die  mittlere  Haut  bedingt  vorzugsweise  die  Dick»;  der  Arterien- 
wand. Sie  nimmt  mit  der  durch  fortgesetzte  Theilung  zunehmenden 
Feinheit  der  Arterien  ab,  und  verschwindet  in  den  Oapillargefassen 
gänzlich.  Ihre  theils  elastischen,  thcils  muskulösen  Elemente,  erlau- 
ben den  Gefassen ,  sich  bei  ankommender  Blutwelle  auszudehnen, 
sich  nach  Vorbeigehen  der  Welle,  wieder  auf  ihr  früheres  Lumen 
zu  verkleinern,  und,  wenn  sie  durchschnitten  werden ,  sich  zurück- 
zuziehen, und  dabei  offen  zu  klaffen.  Die  mittlere  Arterienhaut 
erscheint  an  den  grossen  Arterien  so  mächtig,  dass  man  sie  in  meh- 
rero  Schichten  trennen  kann. 

Man  hat  ernährende  Gcfasso  (Vam  vasorum)  in  den  Wandun- 
gen der  grösseren  Arterien  durch  subtile  Injection  dargestellt.  Ich 
behaupte,  dass  sie  nur  der  äusseren  Haut  der  Arterien  angehören. 
In  der  mittleren  und  inneren  Haut  habe  ich  sie  nie  gesehen.  Netze 
von  Nervenfasern  wurden  selbst  in  den  feineren  liamificationen  der 
Arterien  aufgefunden.  Die  Endigungsweise  der  letzteren  ist  jedoch 
nicht  mit  wünschenswerter  Sicherheit  festgestellt. 

Da«  einfache  Plattenepithel  der  Arterien,  untersucht  man  am  heuten  an 
frisch  geschlachteten  Thieren.  Durch  Ahschahon  der  inneren  Oberfläche  einer 
grösseren  Arterie,  erhält  man  längliche,  bandartig  schmale,  zugespitzte,  mit  deut- 
lichem Kerne  versehene  Zellen  (Spindelzellen).  Ihre  Gruppirung  zum  Pflastcr- 
epithel,  erkennt  man  am  Faltungsrande  einer  dünnen  abgezogenen  Lamelle,  oder 
uoch  deutlicher  am  freien  Rande  jener  natürlichen  Falten,  welche  als  Klappen, 
Valvulär,  am  Ursprünge  der  Aorta  und  der  Lungenschlagader  vorkommen.  —  An 
der  mittleren  Haut  grösserer  Arterien stämme,  unterscheidet  Hcnle  vier  differente 
Schichten,  welche  von  innen  nach  aussen  in  folgender  Ordnung  liegen: 

«)  Die  gefensterte  Haut.  Sie  ist  fein,  durchsichtig,  und  aus  breiten, 
elastischen  Fasern  gewebt,  welche  sich  zu  Netzen  mit  offenen  Interstitien  ver- 
binden. Ihren  Namen  erhielt  sie  der  runden  oder  eckigen  Oeffnungen  wegen, 
welche  in  grösserer  oder  geringerer  Anzahl  zwischen  den  Faserzügen  auftreten, 
und  welche  an  abgezogenen  Stücken  dieser  Haut,  die  sich  gerne  der  Länge  nach 
einrollen ,  dem  Rande  derselben  ein  gekerbte»  oder  ausgezacktes  Ansehen  ver- 
leihen. Es  wäre  allerdings  möglich ,  dass  die  Grundlage  der  sogenannten  gefen- 
sterte n  Haut,  eine  struet  urlose  Membran  ist,  auf  welcher  Fasergitter  lagern,  so 
dass  die  Maschen  Her  Gitter,  ihrer  Durchsichtigkeit  wegen,  für  Löcher  imponiren. 

b)  Die  Längst' a ser h aut.  Sie  besteht  aus  elastischen  Longitudinalfaseru, 
welche  sich  durch  Anastomosen  zu  rhombischen  Maschen  verbinden.  Man  kann 
sie  nicht  rein  darstellen,  und  erkennt  sie  nur  entweder  an  dünnen  Arterien,  die 
mit  dem  Coinprcssorium  flachgedrückt  werden ,   oder  au  vorsichtig  abgezogenen 
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Stücken  der  gefensterten  Haut,  an  deren  äusserer  Fläche  sie  in  grösseren  oder 
kleineren  Fragmenten  anhängt, 

e)  Die  Ringfaser  haut.  Sie  besteht  aus  'organischen  Muskelfasern,  und 
aus  elastischen  Fasern,  letztere  von  verschiedener,  jedoch  immer  sehr  bedeutender 
Breit«*,  so  dass  sie  stellenweise  plattenförmig  erscheinen.  Die  zur  Gefässaxe  quere 
Richtung  beider  Fasergattungen ,  begünstigt  die  Trennung  der  Arterien  in  der 
Quere,  durch  Reissen,  Brechen,  oder  durch  Umschnüren  mit  einem  feinen  Faden. 
In  den  Nabebirterien  des  Embryo  bestellt  die  Ringfascrhaut  nur  aus  organischen 
Muskelfasern,  mit  Ausschluss  aller  elastischen.  Häufig,  namentlich  an  den  Arterien 
der  Eingeweide,  wird  die  Ringfaserhaut  durch  schräge  oder  longitudinale  Muskel- 
fasern verstärkt,  welche  bald  innen  bald  aussen,  bald  auf  beiden  Seiten  dieser 
Haut  zugleich  lagern. 

d)  Die  elastische  Haut.  Sie  liegt  unmittelbar  unter  der  Tunica  cdMari* 
der  Arterie,  und  besteht  fast  ausschliesslich  aus  breiten,  dicht  genetzten,  elasti- 
schen Fibrillen.  Es  waltet  keine  bestimmto  Richtung  in  der  Faserung  vor.  Ihre 
Elemente  greifen  auch  vielfältig  in  die  Tunica  cellularit  und  in  die  Ringfaserhaut 
über.  An  kleineren  Arterien  lässt  sie  sich  nicht  darstellen;  an  grösseren  dagegen 
findet  man  sie  leicht,  wenn  man  eine  gehärtete,  und  der  Länge  nach  aufgeschnit- 
tene Arterie,  mit  vier  Nadeln  an  den  vier  Ecken  befestigt ,  und ,  nach  Entfernung 
der  inneren  Schichten,  mit  dem  Ablösen  der  Ringfasern,  welche  hier  als  quere 
ßtreifen  erscheinen,  so  lange  fortfährt,  bis  man  auf  eine  weisse  derbe  Haut  kommt, 
von  welcher  sich  weder  longitudinale  noch  transversale  Bündel  abziehen  lassen. 
Diese  ist  die  elastische  Haut. 


§.47.  Allgemeine  Verlaufs-  und  Verästlungsgesetze  der  Arterien. 

1.  Alle  Arterien  sind  cylindrische  Kanäle,  welche,  so  lange 
sie  keine  Aeste  abgeben ,  ihr  Kaliber  nicht  ändern.  Die  astlosen 
Stämme  der  Carotiden  bei  sehr  langhalsigen  T liieren  (Kameel,  Giraffe, 
Schwan1)  haben  an  ihrem  Ursprung:  und  au  ihrer  von  diesem  weit 
entfernten  Theilungsstelle  denselben  Querschnitt. 

2.  Die  grossen  ArterHnstämme  verlaufen,  mit  Ausnahme  des 
Aortenbogens,  meistens  geradlinig,  die  Aeste  und  Zweige  derselben 
häutig  mehr  weniger  geschlängelt.  Ich  muss  hier  bemerken,  dass 
Arterien,  welche  im  uninjicirten  Zustande  keine  Schlängelung  zeigen, 
dieselbe  im  injicirten  Präparate  im  ausgezeichneten  Grade  besitzen. 
So  z.  B.  die  Arteria  maxillaris  externa.  Die  Injection  streckt  das 
elastische  GefKssrohr  in  die  Länge,  und  da  es  auf  einen  bestimmten 
Raum  angewiesen  ist,  kann  die  Streckung,  d.  h.  Verlängerung,  nur 
durch  Schlängelung  möglich  werden.  Die  Schlängelung  der  Gc- 
fasse  wächst  mit  dem  Grade  der  Füllung  derselben  durch  die  In- 
jectionsmasse.  In  Organen ,  welche  ein  veränderliches  Volumen 
haben,  sich  ausdehnen  und  zusammenziehen ,  breiter  und  schmäler 
werden  können,  wie  die  Zunge,  die  Lippen,  die  Gebärmutter,  die 
Harnblase,  u.  s.  w.,  werden,  aus  begreiflichen  Gründen,  die  Gcfass- 
schlängelungen  zur  Norm.  An  gewissen  Schlagadern,  namentlich  an 
der  Arteria  rpermatica  interna ,  scheint  der  ausgezeichnet  ranken- 
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förmige  Verlauf  derselben,  auf  Verminderung:  der  Schnelligkeit  der 
Blutbewegung  abzuz wecken.  —  Die  Krümmungen  der  Arterion  liegen 
entweder  in  einer  Ebene,  und  heissen  schlangen  form  ig,  oder  sie 
bilden  Schraubentouren,  und  werden  dann  spiral  genannt.  Bei 
alten  Individuen  werden  mehrere  sonst  geradlinige  Arterien ,  ge- 
schlangelt getroffen  (Art.  iliaca,  »plenica).  Die  Schlängelungen  hän- 
gen entweder  von  der  Umgebung  «1er  Arterien  ab,  z.  B.  von  ge- 
krümmten Knoehenkanälcu ,  Löchern  oder  Furchen,  durch  welche 
sie  gehen,  oder  werden  dadurch  bedingt,  dass  die  Bindegowebs- 
Bcheide  der  Arterie  an  einer  bestimmten  Stelle  straffer  angezogen 
ist,  als  an  der  gegenüberliegenden.  Die  Krümmungen  der  Carotis 
vor  ihrem  Eintritte  in  den  Canalis  enroticus ,  die  ranken  form  igen 
Schlängelungen  der  inneren  Samen-,  Nabel-  und  Gebärmutterarterien, 
entstehen  auf  diese  Weise.  Sie  lassen  sich  durch  Lospräpariren  der 
Bindegewebsscheide  ausgleichen.  An  der  convexen  Seite  einer 
Krümmung,  verdichtet  sich  das  Gewebe  der  Arterienwand,  weil  das 
Anprallen  des  Blutstromes,  die  convexe  Seite  mehr  als  die  coneave 
gefährdet. 

3.  Nie  verläuft  eine  Schlagader  grösseren  Kalibers  ausserhalb 
der  Fascio  eines  Gliedes,  sondern  möglichst  tief  in  der  Nähe  der 
Knochen.  Eben  so  allgemein  gilt  es,  dass  die  grösseren  Arterien- 
stämme,  sich  in  ihrem  Verlaufe  an  die  Beugeseiten  der  Gelenke 
halten.  Würden  sie  an  den  Streckseiten  der  Gelenke  lagern,  so 
wäre  es  unvermeidlich,  dass  sie  während  der  Beugung  eine  bis 
zur  Aufhebung  ihres  Lumens  gesteigerte  Zerrung  auszuhalten  hät- 
ten, welche  bei  dem  Verlaufe  an  der  Beugeseite,  gar  nie  vorkom- 
men kann. 

4.  Wo  immer  sich  ein  grösserer  Arterienstamm  gabelförmig 
in  zwei  Zweige  theilt,  ist  die  Summe  der  Durchmesser  der  Zweige 
grösser,  als  der  Durchmesser  des  Stammes,  und  so  uiuss  es  sein, 
da  die  Lumina  eylindrischer  Höhren  sich  wie  die  Quadrate  der 
Durchmesser  verhalten ,  und  die  beiden  Aeste  unmöglich  dieselbe 
Quantität  Blut  aufnehmen  könnten ,  welche  ihnen  durch  den  Stamm 
zugeführt  wird,  wenn  die  Summe  ihrer  Durchmesser  nicht  grösser 
wäre,  als  jener  des  Stammes.  —  Die  Capacität  des  Artoriensystems 
nimmt  bei  allen  Thieren  gegen  die  ( 'apillargefässe  hin  auf  eine  in 
der  That  nicht  unerhebliche  Weise  zu.  Indem  nun  die  Venen  ein 
gleiches  Verhalten  zeigen,  so  wird  die  Sprachweise  jener  Physio- 
logen verständlich ,  welche  das  arterielle  und  venöse  Gefasssystem, 
in  Hinsicht  ihrer  Capacität  mit  zwei  Kegeln  vergleichen ,  deren 
Spitzen  im  Herzen  liegen,  deren  Basen  im  Capillargefasssystem  zu- 
sammenstossen. 

5.  Die  Winkel,  welche  die  abgehenden  Aeste  mit  dem  Stamme 
machen ,  sind  sehr  verschieden.    Spitzige  Ursprungswinkel  finden 
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sich  gewöhnlich  bei  Arterien,  welche  einen  langen  Verlauf  zu 
machen  haben,  um  zu  ihrem  Organe  zu  kommen  (Art.  spennatica  in- 
terna); rechte  Winkel  unter  entgegengesetzten  Urnständen  (Art. 
renalis).  Ist  der  Winkel  grösser  als  ein  rechter,  so  heisst  die  Arterie 
eine  zurücklaufende,  Art.  recurrens.  Es  kann  auch  eine  unter 
spitzigem  Winkel  entsprungene  Arterie  später  sich  umbeugen  und  zu- 
rücklaufend werden ,  wie  die  Arteria  recurrens  radialis  et  nlnaris. 
Oeffnet  man  eine  spitzwinkliche  Theilungsstelle  einer  Arterie,  so 
findet  man  im  Inneren  einen  vorspringenden  Sporn  (eperon),  welcher 
die  Blutströme  der  beiden  Aeste  theilt,  und  an  rechtwinkligen  Ur- 
sprungsstellcn  fehlt.  —  Die  wichtigen  Ramificationen  der  Schlag- 
adern der  Gliedmassen  finden  immer  in  der  Näho  der  Gelenke  statt ; 
—  die  minder  wichtigen  auf  dem  Wege  von  einem  Gelenk  zum 
anderen. 

6.  Verbinden  sich  zwei  Arterien  mit  einander,  so  dass  das  Blut 
der  einen  in  die  andere  gelangen  kann,  so  entsteht  eine  Zusammen- 
mündung,  Anastomosis.  Sie  ist  entweder  bogenförmig,  durch 
Zusammenlaufen  zweier  Arterienenden  (Gefässbogen,  Arcus),  oder 
zwei  Stämme  werden  in  ihrem  Laufe  durch  einen  mehr  weniger 
queren  Communicationskanal  verbunden  ( z.  B.  die  Arteriae  com- 
municante*  an  der  Basis  des  Gehirns),  oder  aus  zwei  Arterien  wird 
durch  Verschmelzung  eine  einfache  (Art.  basilarts,  vordere  und  hin- 
tere Rückenmarksarterio).  Gleichförmige  Vertheilung  der  ßlutmasse 
und  des  Druckes,  unter  welchem  sie  steht,  liegt  den  Anastomosen 
überhaupt  zu  Grunde.  Die  queren  Communicationskanäle  gewähren 
noch  den  Vortheil,  dass,  wenn  einer  der  beiden  Stämme  ober-  oder 
unterhalb  der  Anastomose  comprimirt  wird,  der  Blutlauf  nicht  in 
Stockung  zu  gerathen  braucht.  Die  Verzweigungen  der  Lungen-,  Leber-, 
Milz-,  und  Nierenarterien  bilden  niemals  Anastomosen.  —  Vereinigen 
sich  zwei  Aeste  einer  Arterie  neuerdings  wieder  zu  einem  Stamme, 
so  entsteht  eine  sogenannte  Insel,  und  theilt  sich  ein  Stamm  in 
mehrere  oder  viele  Zweige,  welche  sich  entweder  wieder  zu  einem 
Stamme  vereinigen,  oder  pinselförmig  auseinander  fahren,  so  nennt 
man  diese  Vervielfältigung  durch  Spaltung  ein  Wundernetz.  Ks  giebt 
demnach  unipolare  und  bipolare  Wundernetze.  Krstere  kommen 
im  Menschen  nur  an  den  kleinsten  Zweigen  der  Nierenarterie,  letztere 
nur  in  der  Choroidea  vor.  An  den  'Extremitäten  der  Edentaten 
und  Halbaffen,  so  wie  an  den  Intcrcostalarterien  der  Delphine  und 
Walfische,  an  den  Gekrösearterien  der  Schweine,  und  den  Carotiden 
vieler  Wiederkäuer,  erreichen  die  Wundernetze  einen  erstaunlichen 
Entwicklungsgrad. 

7.  Die  Arterien  funetioniren  nur  als  Leitungsröhren  des  Blutes. 
Sie  haben  keine  andere  Nebenbestimmung.  Varietäten  ihres  Ursprungs 
und  Verlaufes  werden  deshalb  ohne  allen  Nachtheil  der  Verrichtungen 


126 


§.  48.  I'hyniologinche  Kig«n»rhaften  der  Arterien 


vorkommen  können.  Für  viele  untergeordnete  Arterien,  z.  B.  Mus- 
kelzweige,  giebt  es  gar  keine  feststehende  Ursprungsnorm ,  und 
selbst  grosse  Arterien  lebenswichtiger  Organe,  unterliegen  zahlreichen, 
mitunter  höchst  sonderbaren  Spielarten.  So  besitze  ich  ein  Präparat, 
an  welchem  die  obere  Kranzarterie  des  Magens,  aus  dem  Aorten- 
bogen entspringt. 

8.  Nur  die  grösseren  Schlagaderstämme  besitzen  in  ihren  Wan- 
dungen,  d.  h.  aber  nur  in  der  äusseren  Gemsshaut,  ernährende 
Arterien  (Vtua  vasornm) ,  welche  meist  aus  den  Nebenästen  des 
Stammes,  seltener  aus  dem  Stamme  selbst  entspringen,  welchen  sie  zu 
ernähren  haben.  Es  verdient  Beachtung,  dass  selbst  die  kleinsten 
Verzweigungen  der  arteriellen  Vom  vasorum ,  von  doppelten  Venen 
begleitet  werden ,  ein  Vorkommen,  welches  sonst  nur  dem  fibrösen 
Gewebe  und  der  Gallenblase  zukommt. 

9.  Neben  einander  liegende  Arterien  und  Venen  werden  von 
einer  gemeinschaftlichen  Bindegewebsscheide  umschlossen.  Eine 
Zwischenwand  der  Scheide  isolirt  die  Arterie  von  der  Vene.  Die 
ernährenden  Ge fasse  der  Arterien  müssen  diese  Scheide  durch- 
bohren. In  der  Spaltung  der  Scheide,  und  in  dem  Freimachen  der 
in  ihr  eingeschlossenen  Arterie,  liegt  der  am  meisten  Aufmerksamkeit 
erfordernde  Act  der  chirurgischen  Arterienunterbindung. 

Ks  Hessen  sich  diese  Gesetze  sehr  vervielfältigen,  wenn  man  Alles  auf- 
zählen wollte,  was  die  Arterien  nicht  thnn.  Dass  die  Arterien  der  oberen  Körper- 
hälfte hinter,  jene  der  unteren  vor  den  gleichnamigen  Venen  liegen,  gilt  nur  für 
die  Hauptstämme,  und  selbst  nicht  für  alle,  indem  eine  sehr  ansehnliche  Vene  der 
unteren  Leibeshälfte:  die  linke  Nierenvene,  in  der  Kegel  vor  der  Aorta  abdo- 
minalis liegt.  —  Ueber  die  Yasu  vasorum  handelte  ich  ausführlicher  im  Quarterly 
Review  of  Nat.  Hist  1802.  July,  und  in  einer  Specialschrift:  Ueber  die  Schlag- 
adern der  unteren  Extremitäten  (Denkschriften  der  kais.  Akad.  18f»4). 

g.  48.  Physiologische  Eigenschaften  der  Arterien. 

Die  wichtigsten  Eigenschaften  der  Arterien  sind  ihre  Rlasticität 
und  Contractilität.  Beide  stehen  in  inniger  Beziehung  zu  der  auf- 
fallendsten Bewegungserscheinung  an  den  Arterien,  zum  Pulse.  Die 
Elasticität  kommt  allen  Schichten  der  Arterienwand  zu.  Selbst  dem 
Epithel  darf  sie  nicht  fehlen,  da  man  sich  doch  nicht  denken  kann, 
dass  die  Zellen  desselben  auseinanderweichen ,  wenn  die  Arterie 
durch  den  Andrang  der  Blutwelle  ausgedehnt  wird.  Die  alten 
Aerzte  erklärten  den  Puls  als  die  Erscheinung  einer  selbstthätigen 
Expansion  und  Contraction  der  Arterien,  und  hielten  ihre  mittlere 
Haut  für  durchaus  musculüs.  Später  wandte  man  sich  zum  anderen 
Extrem,  erklärte  die  Arterien  für  vollkommen  passiv,  und  ihre 
Expansion  und  Contraetion  für  die  Folge  der  Ausdehnung  bei  ein- 
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dringender,  und  des  Collabirens  nach  vorbeigegangener  Blutwelle. 
Auch  diese  Vorstellung  musste  aufgegeben  werden,  seit  die  Existenz 
organischer  Muskelfasern  in  den  Wänden  der  Arterien  constatirt 
wurde,  und  Reizungsversuche  an  frischen  Schlagadern  amputirter 
Extremitäten  und  des  Mutterkuchens,  eine  lebendige  Contraction 
der  Arterien  sieher  gestellt  haben.  Die  mit  jedem  Pulsschlage  an- 
kommende Blutwelle,  sucht  die  Arterien  auszudehnen.  Sie  hat  die 
physische  Elasticität  der  Arterie,  und  ihre  lebendige  Coutractilität 
zu  überwinden.  Die  Arterie  dehnt  sich  aus  (schwillt  unter  dem 
Finger  an),  so  viel  es  diese  beiden  Facto ren  gestatten.  Ist  die  Blut- 
welle  vorbeigegangen,  so  stellt  die  Elasticität  der  Arterie,  in  Verbin- 
dung mit  der  lebendigen  Coutractilität,  das  frühere  Volumen  der 
Arterie  wieder  her.  Der  Puls  ist  somit  der  Ausdruck  der  Stoss- 
kraft  des  Herzens.  Die  Zahl  und  der  Rhythmus  der  Pulsschläge 
hängt  von  der  Herzthätigkeit  ab,  —  die  Härte  oder  Weichheit 
von  dem  grösseren  oder  geringeren  Widerstande,  welchen  die  Ar- 
terienwände der  Blutwelle  entgegensetzen,  —  während  die  Grösse 
oder  Kleinheit  des  Pulses  von  der  Gcsammtmenge  des  Blutes  und 
von  der  Grösse  der  durch  das  Hera  ausgetriebenen  Blutwelle  bedingt 
wird.  Es  kaun  deshalb  der  Puls  scheinbar  entgegengesetzte  Eigen- 
schaften darbieten.  Em  kleiner  Puls  kann  hart,  ein  grosser  weich 
sein.  —  Nebst  dem  durch  den  Puls  gegebenem  Anschwellen  und 
Alifalleu  der  Arterie  unter  dem  fühlenden  Finger,  krümmt  sie  sich 
während  des  Strotzens  auch  seitlich  aus ,  d.  h.  sie  schlängelt  sich, 
indem  sie  sich  zu  verlängern  strebt.  Diese  Schlängelungen  der  Ar- 
terien während  des  Durchgangs  der  Blutwelle,  lassen  sich  auch 
durch  künstliche  Injection  von  Flüssigkeit  erzielen,  und  sind  letztere 
mit  gerinnenden  oder  erstarrenden  Stoffen  gemacht  worden,  so  kann 
man  die  Schlängelungen  tixiren.  Verlust  der  Elasticität  der  Arterien 
durch  krankhafte  Processe,  oder  durch  hohes  Alter,  wird  die  Krüm- 
mungen gleichfalls  zu  permanenten  Erscheinungen  macheu,  wie  man 
an  den  rankenformigen  Schläfearterien  hochbejahrter  Greise  zu  sehen 
Gelegenheit  hat. 

Der  Umstand,  dass  eine  lebende  Arterie,  wenn  sie  durchschnitten  wird,  ihr 
Lumen  verengert,  während  die  todte  am  Cadaver  sieh  nur  der  Länge  nach  retra- 
hirt,  bestätigt  zur  Genüge  die  lebendige  Contractilität  der  Arterienwändc.  Würde 
die  variable  Weite  oder  Enge  einer  Arterie  blos  vom  Drucke  der  Blutmasse,  und 
von  der  Stosskraft  des  Herzens  allein  abhängen,  so  könnten  nie  örtliche  Veren- 
gerungen oder  Erweiterungen  einer  Arterie  vorkommen,  wie  sie  an  den  durch- 
sichtigen Organen  gewisser  Thiere  beobachtet  werden.  Unter  dem  Mikroskope 
kann  man,  durch  Anwendung  localer  Keize,  die  Coutractilität  der  feinen  Arterien 
in  der  Schwimmhaut  der  Frösche,  zur  klaren  Anschauung  bringen.  Durchschnei- 
dung der  Gefässnerven,  oder  vorübergehende  Herabstimmung  ihres  Einflusses  auf 
die  contractilen  Arterienwandungen,  setat  augenblickliche  Erweiterung  der  Arterien. 
Man  sieht  am  Kaninchenohre,  nach  Trennung  des  Sympathicus  am  Halse,  sämmt- 
liche  Geffisse  sich  erweitern,   und  die  mit  gewissen  psychischen  Veranlassungen 
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»ich  einstellende  plötzliche  Rothe  des  Gesicht«,  wahrscheinlich  auch  die  Erectiou 
des  männlichen  Gliedes,  kann  nur  aus  dem  momentan  herabgesetzten  Einfluas  der 
Gefkssnerfen  erklärt  werden. 

Die  Empfindlichkeit  der  Arterien  ist  unbedeutend,  und  die 
sympathischen  oder  Cerebro-Spinalnerven ,  welche  in  ihren  Wan- 
dungen sich  verästeln,  sind  gewiss  nicht  vorwaltend  sensitiver 
Natur.  Sie  scheinen  mehr  den  contractilen  Fasergebilden  der  Ar- 
terienwand anzugehören.  Wenn  man  bei  Unterbindung  einer  grös- 
seren Arterie  nach  Amputationen,  im  Momente,  wo  die  Ligatur 
festgeschnürt  wird,  ein  Zusammenfahren  oder  Zucken  des  Kranken 
beobachtet  hat,  so  ist  dieses  erstens  nicht  bei  jeder  Arterienunter- 
bindung gesehen  worden,  und  kann  zweitens,  bei  unvollkommener 
Isolirung  der  Arterie,  durch  Nervenfilamente  bedingt  werden,  welche 
die  Hast  des  Operateurs  zufallig  in  die  Ligaturschlinge  aufnehmen 
machte. 

Die  Ernährungs thätigkeit  in  den  Wandungen  der  Arterien 
äussert  sich  durch  das  schnelle  Verheilen  der  Wunden  unter  günsti- 
gen Umständen,  und  durch  die  verschiedenen  Formen  krankhafter 
Ablagerungen  zwischen  den  einzelnen  Hautschichten  der  Öefässwand. 

Man  kennt  ganz  genau  die  Entstehungsweise  der  Arterien, 
welche  im  bebrüteten  Ei  beobachtet  werden  kann.  Die  grösseren 
Arterien  entwickeln  sich  im  Embryo  aus  kernhaltigen  Zellen,  welche 
sich  zu  Strängen  gruppiren ,  worauf  die  innersten  Zellen  dieser 
Stränge  zu  Blutkügelchen  werden ,  die  äussersten  sich  zur  Gefäss- 
wand  metamorphosiren,  indem  sie  sich  zu  den  verschiedenen  For- 
men von  Fasern  umgestalten  ,  welche  dio  Wand  eines  Blutgefässes 
bilden.  Die  mittleren  behalten  ihre  ursprüngliche  Zellennatur  als 
Epithelium. 

§.  49.  Praktische  Anwendungen. 

Der  gefahrdrohende  Charakter  der  Blutungen  durch  Verwun- 
dung der  Arterien,  und  das  Vorkommen  dieser  Blutungen  bei  allen 
chirurgischen  Operationen,  giebt  dem  arteriellen  Gefässsystem  ein 
hohes  praktisches  Interesse.  Die  allgemein  gültige  Regel,  in  jedem 
vorkommenden  Falle  so  viel  als  möglich  mit  Umgehung  der  grös- 
seren Gefässstämme  zu  operiren,  wird  von  jedem  wissenschaftlichen 
Wundarzte  nach  Verdienst  gewürdigt.  Blutung,  welche  man  nicht 
erwartete,  und  auf  welche  man  nicht  gefasst  war,  ist  für  jede  Ope- 
ration ein  wichtiger,  selbst  ein  sehr  gefahrlicher  Zufall.  Man  sucht 
sich  deshalb  durch  Unterbindung  oder  Compression  des  Haupt- 
gefässes  jener  Körperstelle,  an  welcher  operirt  werden  muss,  vor 
ihrem  Eintritte  zu  sichern. 


Digitized  by  Google 


§.  49.  Praktisch«»  Anwendungen. 


129 


Die  Contractilität  der  Gefässe  bedingt  den  allgemeinen  Ge- 
brauch der  Kälte  zur  Stillung  von  Blutungen  aus  kleineren  Arterien. 
Wie  bedeutend  der  Einfluss  ist,  welchen  die  Nerven  auf  die  Zu- 
samnienziehungsfähigkeit  der  Gefasse  äussern,  zeigt  die  blutstillende 
Wirkung  der  Gemüthsaffecte  (Ueberraschung,  Schreck)  und  jene  eines 
plötzlich  veranlassten  Schinerzes,  z.  B.  Schnüren  des  Fingers  mit 
einem  Bindfaden  beim  Nasenbluten,  Reiben  einer  blutenden  Wund- 
hache mit  den  Fingern,  etc. 

Kino  krankhafte  Ausdehnung  aller  Häute  einer  Arterie,  welche 
durch  Berstung  oder  Verbrandung  lebensgefahrlich  werden  kann, 
heisst  Aneurysma  verum.  Sie  kommt  nur  an  Schlagadern  grösseren 
Kalihers  vor.  Die  kleinste  Arterie,  an  welcher  man  bisher  ein 
wahres  Aneurysma  beobachtete,  war  die  Arteria  nnricuJaris  posterior 
(Oh.  Bell).  Da  aber  die  Arterienhäute  eine  verschiedene  Structur 
und  somit  verschiedene  Ausdehnbarkeit  besitzen,  die  inneren  Schich- 
ten derselben  auch  durch  Krankheit  ihrer  Elasticität  verlustig  ffo- 
worden  sein  können,  während  die  äusseren  noch  gesund  sind,  so 
darf  es  nicht  überraschen,  wenn  bei  den  Zerrungen,  denen  die  Ar- 
terienstämme hie  und  da  unterliegen ,  die  innere  Arterienhaut  an 
einer  oder  mehreren  Stellen  Risse  bekommt,  das  Blut  zwischen  die 
getrennten  und  ganz  gebliebenen  Arterienhäute  eindringt,  und  letz- 
tere zu  einem  aneurysmatischen  Sacke  ausdehnt.  Dieser  heisst  dann 
Aneurysma  spurium.  Berstet  in  Folge  der  zunehmenden  Ausdehnung 
auch  dieser  Sack,  so  ergiesst  sich  das  Blut  frei  in  alle  Bindegewebs- 
räunie,  in  welche  es  von  dem  geborstenen  Aneurysmensack  gelangen 
kann,  und  dehnt  diese  zu  einem  pulsirenden  Cavum  aus,  welches 
dann  Aneurysma  spurium  consfcutivurn  oder  f/iffusnm  genannt  wird. 

Wird  eine  lebende  Arterie  grösserer  Art  quer  angeschnitten, 
so  klafft  die  Wunde  bedeutend,  und  der  Blutverlust  ist  sehr  gross, 
wenn  die  Arterienwunde  mit  der  äusseren  Hautwunde  correspondirt. 
Wird  sie  vollends  quer  durchgeschnitten,  so  zieht  sich  das  elastische 
Arterienrohr  in  seiner  Bindegewebsscheide  stärker  zurück,  als  diese. 
Die  Scheide  wird  durch  den  Zug  der  Arterie  gefaltet  und  eingezogen. 
Da«  aus  der  Arterie  ausströmende  Blut  ,  hängt  sich  als  Coagulum 
an  die  Wand  der  Scheide  an  ,  verengert  diese  noch  mehr,  füllt  sie 
endlich  aus,  und  die  Blutung  steht  früher  still,  als  bei  incompleter 
Trennung  des  Gefässes,  bei  welcher  eine  Zurückziehung  der  Arterie 
nicht  stattfinden  kann.  Daher  der  Rath  der  älteren  Chirurgie,  an- 
geschnittene Arterien  ganz  zu  trennen  (Theden).  Dass  es  wirk- 
lich die  Scheide  ist,  welche  die  Grösse  der  Blutung  bei  vollkom- 
menen queren  Trennungen  der  Arterien  beschränkt,  ja  selbst  zum 
Stillstand  bringt,  zeigt  der  Versuch  am  lebenden  Thicre.  Wird  die 
Crnralarterie  eines  grossen  Hundes  sammt  ihrer  Scheide  durch- 
schnitten, so  stillt  sich  die  Blutung  nach  kurzer  Zeit  von  selbst,  und 
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das  Thier  erholt  sich.  Wird  aber  die  Scheide  der  Arterie  in  einer 
grösseren  Strecke  lospräparirt  und  entfernt,  und  hierauf  die  Arterie 
durchschnitten,  so  ist  der  Verblutungstod  gewiss.  —  Längen  wunden 
der  Arterien  klaffen  viel  weiiigor  als  quere.  Die  nach  der  Länge 
einer  Arterie  wirksame  Elasticität  derselben,  hält  die  Ränder  einer 
arteriellen  Längenwunde  mehr  im  Contact,  und  erleichtert  ihre  Ver- 
heilung,  welche  selbst,  wie  die  Chirurgen  sagen,  per  primam  inten- 
tionem,  (d.  i.  durch  schnelle  Verwachsung  mittelst  plastischen  Exsu- 
dates, ohno  Eiterung)  zu  Stande  kommt,  was  bei  Querwunden  nicht 
möglich  ist. 

Unterbindet  man  eine  Arterie  mit  einem  dünnen  Faden,  wel- 
cher fest  zugeschnürt  wird,  so  bleibt  die  äussere  und  die  elastische 
Haut  ganz;  die  Ringfaserhaut  und  die  übrigen  inneren  Häute  aber 
werden  durch  den  Faden  kreisförmig  durchschnitten. 

Eine  unterbundene  Arterie  verwächst,  von  der  Unterbindnngsstclle  an  bis 
zum  nächst  oberen  nnd  unteren  stärkeren  Nebenast.  Diese  Verwachsung  ist  an- 
fangs eine  blosse  Ausfüllung  mit  geronnenem  Blute  (provisorische  Obliteration). 
Später  bildet  sich  durch  plastisches  Exsudat,  welchos  sich  organisirt,  und  mit  dem 
geronnenen  Hinte  verschmilzt,  ein  solider  Pfropfen  (Thromhu*) ,  der  mit  der  Ar- 
terieiiwand  verwächst  (definitive  Obliteration)  ,  so  dass  sie  in  einen  festen  und 
soliden  Strang  umgewandelt  wird,  dessen  Peripherie  kleiner  als  jene  der  Arterie 
ist,  tleren  Fortsetzung  er  darstellt. 

Die  Unterbindung  einer  grösseren  Schlagader ,  z.  B.  der  Brachialis  oder 
Cruralis,  hebt  den  Kreislauf  in  den  Theilen  unter  der  Unterbindungsstelle  nicht 
auf;  er  (ludet  nur  mit  verminderter  Energie  und  auf  Umwegen  statt.  Da  über  und 
unter  der  Unterbindungsstelle  Aeste  abgehen,  welche  in  ihren  weiteren  Verzwei- 
gungen mit  einander  anastomosiren.  so  wird  durch  diese  Anastomosen  das  Blut  in 
das  unter  der  Lignturstclle  befindliche  Stück  der  Arterie,  aber  mit  ungleich  schwä- 
cherer Triebkraft  gelangen.  Haben  sieh  diese  Anastomosen  so  sehr  erweitert,  dass 
sie  zusammen  dem  Lumen  des  abgebundenen  Gefässcs  gleichen,  so  geht  der  Kreis- 
lauf ohne  weitere  Unordnung  vor  sieh,  und  wird  sodann  Collateralkreislauf 
genannt.  Ich  besass  einen  Hund,  dem  ich  in  der  Zeit  meiner  phjsiologischen 
Jugendsünden ,  die  Arteria  innomiuuta  und  beide  Arteriae  crurnlex  in  der  Frist 
eines  Jahres  unterbunden  hatte,  und  der  sieh,  obwohl  sein  Blut  auf  ungewöhn- 
lichen Wegen  kreiste,  ganz  wohl  befand.  Selbst  die  absteigende  Aorta  der  Brust- 
höhle kann  verwachsen,  und  durch  die  Entwicklung  der  Collateralgefasno  supplirt 
werden.  Die  von  Römer,  Meekel,  u.  A.  beschriebenen  Fälle,  und  ein  im  Prager 
anatomischen  Museum  befindlicher  beweisen  es.  Letzterer  gehörte  einem  voll- 
kommen gesunden  Individuum  an,  welches  an  Lungenentzündung  starb.  Der  Col- 
lateralkreislauf ging  von  den  Aesten  der  Subclavia,  durch  ihre  Anastomosen  mit 
den  Intercostalartericn,  zu  dem  nnter  der  Verwachsungsstelle  gelegenen  Theil  der 
Aorta.  Die  Intercostalarterieii  waren  zur  Grösse  eines  Schreibfederkiels  erweitert, 
rankenförmig  geschlängelt  ,  und  erzeugten  durch  ihr  Pulsiren  ein  continuirliches 
Zittern  der  Thoraxwand ,  welches  als  schwirrendes  Geräusch  zu  hören  und 
zu  fühlen  war,  nnd  vom  Kranken  viele  Jahre  vor  seinem  Tode  gefühlt  wurde, 
ohne  die  geringste  Störung  seiner  übrigen  Verrichtungen  nach  Rieh  zu  ziehen. 

Die  Befestigung  einer  Arterie  an  ihre  Umgebung  ist  so  locker, 
dass  sie  kleine  seitliche  Ortsveräuderungen  ausführen  kann.  Sie 
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schlüpft  deshalb  unter  dem  drückenden  Finger,  und  eben  so  oft 
und  glücklich  unter  stechenden,  oder  der  Länge  nach  schneidenden 
Werkzeugen  weg.  Nur  kranke  Arterien  sind  durch  ihre  verdickten 
Scheiden  fester  an  den  Ort  gebunden,  welchen  sie  einmal  inne  haben. 
—  Da  die  Arterienscheiden  nicht  in  dem  Grade  elastisch  sind,  wie 
die  Arterien  selbst,  so  wird  eine  durch  ihre  Scheide  hindurch  ver- 
letzte Arterie,  eine  grössere  Wunde  darbieten,  als  die  in  der  Scheide 
vorhandene.  Das  Blut  wird  nicht  in  der  Menge,  in  welcher  es  aus 
der  Arterienwunde  kommt,  durch  die  kleinere  Wunde  der  Scheide 
abfliessen  können.  Es  wird  sich  somit  lieber  zwischen  Scheide  und 
Arterie  einen  Weg  präpariren,  und  sogenannte  Blutunterlaufunge n 
bedingen,  welche  einen  grossen  Umfang  gewinnen,  und  sich  weit 
über  und  unter  die  Verwundungsstelle  der  Arterien  ausdehnen  können 
(Dissecting  Aneurysma  der  englischen  Pathologen).  Dasselbe  kann 
bei  Verschliessung  der  äusseren  WTunde  durch  Verbände  oder  durch 
Vorlagern  anderer  Weichtheile,  vom  Wundkanale  aus  zwischen  um- 
liegende Gewebe  statt  finden.  So  entstehen  die  sogenannten  blutigen 
Infiltrationen  und  Suggillationeu ,  welche  nicht  zu  verwechseln  sind 
mit  den  Senkungen  des  Blutes  in  seinen  Gewissen,  welche  nach  den 
Gesetzen  der  Schwere  gegen  die  abschüssigsten  Stellen  des  Leich- 
nams stattfinden,  und  als  Todtenflecken  ein  gewöhnliches  Leicheu- 
vorkoromniss  sind. 

Die  Zurückziehung  durchschnittener  Arterien  erschwert  ihr 
Auffinden  im  lebenden  Menschen  bei  Verwundungsfallen ,  und  er- 
heischt eine  Verlängerung  oder  Erweiterung  der  Wunde,  um  das 
blutende  Ende  finden  und  unterbinden  zu  können.  Gefasse,  welche 
wenige  oder  keine  Seiteuäste  abgeben,  ziehen  sich  sehr  stark  zu- 
rück; solche,  welche  durch  ihre  Seitenäste  gleichsam  an  benach- 
barte Organe  befestigt  werden,  weniger.  Man  kann  diese  praktisch 
wichtige  Erfahrung  am  Cadaver  constatiren.  Wird  die  Kniekehlen- 
arterie einfach  entzweigeschnitten,  so  beträgt  ihre  Retraction  circa 
1  Zoll.  Werden  aber  früher  ihre  Seitenäste  getrennt,  und  das  Gefäss 
dadurch  allseitig  isolirt,  so  zieht  es  sich  um  1 '/, — 2  Zoll  zurück. 

Ein  Umstand,  der  für  die  ärztliche  Behandlung  gewisser  Blu- 
tungen von  Nutzen  sein  dürfte,  ergiebt  sich  aus  der  Betrachtung 
des  Hauptstammes  einer  Gliedmassenarterie  im  stark  gebeugten  Zu- 
stande des  Gelenkes,  an  welchem  sie  verläuft.  Wird  der  Ellbogen 
in  forcirte  Beugung  gebracht,  so  wird  der  Puls  der  Radialarterie 
sehr  schwach.  Bei  stark  gebeugtem  Unterschenkel,  durch  möglichst 
starkes  Heraufziehen  der  Ferse  mit  der  Hand,  verschwindet  der  Puls 
in  der  Arteria  tibialis  postica  vollkommen.  Nicht  das  Knicken  der 
Arterie  am  gebeugten  Gelenk,  sondern  die  Compression  derselben 
durch  die  an  einander  gepressteu  Muskelmasseu  in  der  Nähe  des 
Gelenkes  bedingt  diese  Erscheinung,  von  welcher  in  Verwundungs- 


Digitized  by  Google 


132 


6.  50.  rapillarjrof»*««».  An»toini«ch(>  F.ifrrnsoh»ft*n  derwlben. 


fallen,  bevor  chirurgische  Hilfe  geleistet  worden  kann,  und  beim 
Transport  Blessirter,  Nutzen  zu  ziehen  wäre. 

Wie  wichtig  der  Verlauf  der  Arterien  zwischen  den  Muskeln 
ist,  und  wie  sehr  der  Druck  dieser  Muskeln  abnorme  Ausdehnun- 
gen derselben  hintanzuhalten  vermag,  erhellt  daraus,  dass  Aneu- 
rysmen am  häufigsten  au  solchen  Schlagadern  entstehen,  welche  in 
ihrer  nächsten  Umgebung  blos  Bindegewebe  und  Fett,  aber  keine 
Muskeln  haben,  wie  die  Arteria  cruralis  in  der  Fossa  ileo-pectinea, 
die  Arteria  poplitea  in  der  Kniekehle,  die  Arteria  axillaris,  etc. 
Warum  die  Aneurysmen  an  gewissen  Arterien  häufiger  vorkommen 
als  an  anderen,  wird  sich  aus  den  Angaben  der  speciellen  Gefass- 
ichre entnehmen  lassen. 

Wir  müssen  die  unrichtige  Vorstellung  aufgeben,  dass  die  Schwere  de« 
Hintes,  seine  Bewegung  fördern  oder  hemmen  könne.  Wenn  eine  Pumpe  Flüssig- 
keit in  einem  System  gesehlossener  Röhren  herumtreiben  soll,  so  ist  es  ganz  gleich- 
gültig, welche  Lage  die  Röhren  haben,  ob  vertical  oder  horizontal.  Die  Schwere 
hemmt  nicht  die  Bewegung  in  den  aufsteigenden,  noch  fördert  sie  die  Bewegung 
in  den  absteigenden  Röhren  des  Systems.  Sie  hat  aber  einen  unleugbaren  EinfluM 
auf  <lie  gleichmäßige  Vertheilung  der  Flüssigkeit  im  Röhrensystem ,  wenn  dessen 
Röhren  nachgiebig  sind,  wie  die  Blutgefässe  des  Menschen  (besonders  bei  ge- 
schwächter oder  aufgehobener  Elasticität  derselben),  in  welchem  Falle  die  abstei- 
genden Röhren  weiter  werden  müssen  als  die  aufsteigenden. 

§.  f>0.  Capillargefässe.  Anatomische  Eigenschaften  derselben. 

Durch  die  Entdeckung  des  Kreislaufes  wurde  es  sichergestellt, 
dass  alles  Blut  aus  den  Arterien  in  die  Venen  Ubergeht.  Die  mikro- 
skopischen Getässe,  welche  diesen  Uebergang  vermitteln,  waren  abe  r 
zu  Ilarvey'8  Zeiten  gänzlich  unbekannt  Erst  der  grosse  Mal- 
pighi  erkannte  ihr  Vorhandensein  in  der  Froschlunge  (HMJ1),  und 
die  durch  sie  vermittelte  Verbindung  der  arteriellen  und  venösen 
Blutbahn.  Nach  ihm  nennt  man  gegenwärtig  noch  diese  kleinsten 
Blutgefässe,  welche  den  Zusammenhang  zwischen  Arterien  und  Venen 
vermitteln:  Capillargefässe  (Vota  cafillaria).  Der  Uebergang 
der  Arterien  in  Venen  durch  die  Capillargefässe,  gab  der  Lehre 
vom  Kreislaufe  erst  ihre  volle  Begründung.  Bevor  man  diesen 
Uebergang  kannte,  Hess  man  das  Blutsich  in  die  Organe  frei  er- 
giossen ,  stocken ,  gerinnen,  und  sich  in  ihre  Substanz  umwandeln. 
So  entstand  schon  zu  Zeiten  der  Alexandrinisehen  Schule  der  noch 
immer  gebräuchliche  Ausdruck :  Paren  chyma  (-xpvfyytw,  ergiessen) 
für  Organensubstanz.  Noch  in  den  ersten  Deeennien  unseres  Jahr- 
hunderts wurden  den  Capillargefassen  ihre  Wandungen  abgesprochen 
(Döllinger,  Wedmeyer,  u.  A.).  Man  hielt  sie  für  Gänge,  welche 
sich  das  Blut  in  der  organischen  Substanz  selbst  gräbt,  und  stellte 
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sich  vor,  dass  das  Blut  an  allen  Stellen  dieser  Gänge  austreten,  sieh 
uoue  I,aufgräben  wühlen,  und  so  zu  jedem  Organtheilchcn  gelangen 
könne.  Diese  für  die  Erklärung  der  Nutritionsprocessc  sehr  bequem 
eingerichtete  Annahme,  musste  mit  all'  ihrem  poetischen  Anhang 
über  Umwandlung  und  Metamorphose  des  Blutes,  der  auf  dem  Wege 
mikroskopischer  Forschung  sichergestellten  Existenz  der  Wandungen 
der  Capillargefässc  weichen. 

Es  lässt  sich  nicht  sagen,  wo  die  Capillargefässc  beginnen, 
und  wo  sie  endigen,  da  sie  all  in  äl  ig  aus  den  grösseren  Arterien 
durch  Verjüngung  des  Durchmessers  und  Vereinfachung  der  Wand- 
schiehten  hervorgehen ,  und  ebenso  allmälig  in  immer  grössere  und 
grössere  Venen  übergehen.  Die  Grenzen  des  Capillargefässsystems 
sind  also  mehr  ideal,  als  anatomisch  festgestellt. 

Bis  auf  die  neueste  Zeit  hat  man  dio  Wand  der  Capillar- 
gefässc für  structurlos  gehalten,  mit  einfacher  oder  doppelter  Contour, 
je  nach  Verschiedenheit  des  Kalibers,  und  mit  ovalen,  hellen,  mit 
Kernkörperehen  versehenen  Kernen ,  theils  an  der  inneren  Ober- 
fläche der  structurlosen  Haut,  theils  im  Innern  derselben.  Da  traten 
gleichzeitig  Eberth  (Sitzungsberichte  der  Würzburger  phys.  med. 
Gesellschaft,  1865),  und  Auerbach  (Brcslaucr  Zeitung,  1865)  mit 
der  bedeutungsvollen  Entdeckung  hervor,  dass  bei  Injection  von  Höl- 
lensteinlösung  ('/,  Procent),  die  scheinbar  strukturlose  Wand  der 
Capillargefässc,  aus  platten,  spindelförmigen,  meist  der  Längsrichtung 
der  Capillargefässc  parallelen  Zellen  zusammengesetzt  erscheint, 
welche  durch  wellenförmig  geschlängelte  dunkle  Linien  (die  bei  der 
Versilberung  braun  oder  schwarz  sich  färbende  Zwischensubstanz 
der  Zellen)  sich  gegeneinander  abgrenzen.  Auf  dem  Querschnitt 
eines  Capillargefässes  beträgt  ihre  Zahl ,  nach  Verschiedenheit  der 
Dicke  des  Gefässes,  2—4.  In  manchen  Organen  (Gehirn  und  Netz- 
haut) gesellt  sich  zu  der  aus  Zellen  zusammengesetzten  Membran 
der  Capillargefässc,  noch  eine  äusserst  zarte  Umhüllungshaut  hinzu, 
welche  als  adventitia  caplllnrh  bezeichnet  werden  kann.  Geht  der 
Durchmesser  der  Capillareu  über  0,008'"  hinaus,  so  lagern  sich  um 
das  Zellenrohr  dieselben  Elemente  von  Muskel-  und  Bindegewebs- 
substanz  auf,  welche,  mit  elastischen  Elementen  gemischt,  die  Ver- 
zeichnung der  in  den  grösseren  Arterien  erwähnten  dreifachen  Wand- 
schichte enthalten. 

Die  Capillargefässc  setzen  die  Capillarnetze,  Rttia  capillaria, 
zusammen,  welche  in  jeder  Gewebsform  charakteristische  Eigen- 
schaften darbieten.  Diese  Idingen  ab  1.  von  der  Weite  der  Capillar- 
gefässc, welche  von  0,002'"— 0,0 10'"  zunimmt,  und  2.  von  der 
Weite  und  der  Gestalt  der  Maschen  des  Netzes.  Je  ge fas 8 reiche r 
ein  Organ,  je  mehr  Blut  es  braucht  und  verarbeitet,  jo  reichlicher 
es  absondert,  desto  kleiner  sind  die  Maschen,  imd  desto  grösser  der 
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Durchmesser  der  Capillargefasso.  In  Organen  mit  einer  bestimmt 
vorwaltenden  Faserrichtung,  sind  die  Maschen  in  derselben  Rich- 
tung oblong  (Muskeln,  Nerven).  In  Häuten  und  Drüsen  kommen 
kreisförmige,  und  alle  Arten  eckiger  Maschen  vor.  In  den  Tast- 
und  Geschmackswärzchen ,  in  den  Zotten  des  embryonischen  Cho- 
rion, und  in  den  zottenäh ri liehen  Vegetationen  an  der  inneren  Fläche 
vieler  Synovialhäute,  gehen  die  capillaren  Arterien  durch  schlingen- 
förmige  Umbcugung  in  capillare  Venen  über. 

Es  giebt  auch  Organe,  z.  B.  die  Seh  well  kör  per  (Corpora 
ravernoxa)  der  männlichen  Ruthe  und  der  Clitoris,  in  welchen  ein 
grosser  Theil  der  kleinsten  arteriellen  (Jefässe  nie  capillar  wird, 
sondern  immer  noch  relativ  weit,  in  die  gleichfalls  sehr  weiten 
Vencnanfänge  einmündet,  welche  die  Lücken  ausfüllen,  die  durch 
die  Kreuzung  des  faserigen  Grundgewebes  eines  Sehwellkörpers  ge- 
bildet werden.  Dass  aber  auch  an  anderen  Orten  kleine  Arterien, 
ohne  capillar  zu  werden,  in  Venen  übergehen,  steht  gegen  alle  Ein- 
rede fest.  Ich  habe  diese  wichtige  Thatsache  an  dem  Daumen- 
ballen der  Fledermäuse,  an  den  Ballen  der  Zehen  und  der  Ferse 
bei  den  Vivcrren,  in  der  Matrix  des  Pferdehufes  und  der  Klauen 
der  Wiederkäuer,  in  den  Zehen  und  in  der  nackten  Haut  an  der 
Wurzel  des  Schnabels  der  Vögel,  und  jüngst  auch  in  den  Coty- 
ledoncn  der  menschlichen  Plaeenta  nachgewiesen. 

Nie  endigt  ein  Capillargefäss  blind.  Nur  die  in  gewissen 
Schwellkörpern  vorkommenden  gewundenen  Arterienästchcn,  welche 
als  Vasa  helicina  Muelleri  in  der  speciellen  Anatomie  der  Geschlechts- 
organe  erwähnt  werden,  bilden  eine  Ausnahme  dieser  Regel.  Eben 
so  wenig  geht  je  ein  Capillargefäss  in  einen  absondernden  Drüsen- 
kanal über,  oder  mündet  mit  einer  Oeffnung  auf  der  Oberfläche 
einer  Membran. 

Dass  die  Wände  der  Capillargefässc  porös  sind,  also  Oeffnun- 
gen  besitzen  (Stomata),  lässt  sich  daraus  schliessen,  dass,  wie 
Stricker  (Sitzungsberichte  der  kais.  Akad.  18H5)  zuerst  gesehen, 
und  später  Cohnheim  (Virchow's  Archiv,  18<>7,  40.  Bd.),  durch 
die  beweiskräftigsten  Argumente  zu  einer  festgestellten  Thatsache 
erhob,  die  gefärbten  und  die  farblosen  Blutkörporchen ,  durch  die 
Wand  der  Capillargefässc  hindurch  in  die  umgebenden  Gewebe 
emigriren.  Schon  früher  hat  F.  Keber  (1854)  in  seinen  mikro- 
skopischen Untersuchungen,  betreffend  die  Porosität  der  Körper,  über 
Poren  der  Capillargetässwand  gehandelt,  und  die  feinsten  derselben 
von  Durchmesser,  so  wie  spalt-  oder  ritzfÖrmige  Formen  der- 

selben von  „oo"'  Länge  gemessen,  ohne  dass  seinen  Angaben  da- 
mals von  Seite  der  Mikrologen  viel  Gewicht  beigelegt  wurde. 
Stricker  berichtet  auch  über  Bewegungsphänoniene  an  der  Ca- 
pillargefä88wand,  wie  sie  an  dem  Zellenprotoplasma  früher  (§.  10) 
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erwähnt  wurden.  Die  Capillargefasswand  treibt  nämlich  Aestc  her- 
vor, welche  sich  wieder  zurückziehen,  oder  bleibend  werden,  sich 
verlängern ,  hohl  werden ,  mit  benachbarten  und  entgegengesetzten 
Aesten  ähnlichen  Ursprungs  zu  Netzen  zusammenfliessen ,  und  so 
fein  sind,  dass  sie  nur  Blutplasma  durchlassen  (Vasa  serosa?). 

Man  kennt  auch  capillaro  Blutbahnen  ohne  alle  Bcgrenzungs- 
membran.  Sie  wurden  als  lacunäre  Blutwego  von  II ä ekel,  Ley- 
dig  und  Eberth  in  den  Kiemen  der  Crustaceen  aufgefunden.  Auch 
in  der  Menschenmilz  sollen  sie  vorkommen  (W.  Müller). 

Die  feinsten  Capillargefässo  haben  so  dünne  und  durchsichtige  Wandungen, 
dass  sie  im  lebenden  Thiere  nur  durch  das  Blut,  welches  sie  enthalten,  dem  An- 
fänger sichtbar  werden.  Es  gehört  grosse  Vertrautheit  mit  mikroskopischen  Ar- 
beiten dazu,  leere  Capillargefiisse  zu  untersuchen.  Bei  stärkereu  Capillargefässen, 
deren  Wand  schon  eine  messbare  Dicke  zeigt,  erscheinen  die  Räuder  derselben 
als  Doppellinieu.  Die  Entfernung  der  Doppellinien  eines  Randes  entspricht  der 
Dicke  der  Gefässwand. 

Das  schönste  und  überraschendste  Schauspiel  gewährt  die  Betrachtung  leben- 
diger Capillargefässc  iu  durchsichtigen  Organen  niederer  Wirbelthiere.  Man  wählt 
hiezu  am  besten  junge  Kaulquappen,  welche  in  jeder  Pfütze  zu  haben  sind,  und 
in  deren  durchsichtigem  Schweif,  das  Phänomen  des  Kreislaufes  stundenlang  beob- 
achtet werden  kann.  Um  das  Thier,  ohne  es  zu  verwunden,  zu  ixiren,  und  sein 
Herumschlagen  zu  verhindern,  bedeckt  man  es  auf  einer  nassen  Glasplatte  mit 
einem  einfachen  nassen  Leinwantlläppchen,  welches  nur  die  Schwanzspitze  her- 
vorragen lässt.  Auch  die  freien  Kiemen  der  Embryoneu  von  Saiamandra  <üra, 
welche  jedoch,  da  sie  nur  im  Hochgebirge  zu  Hause  sind,  nicht  immer  zu  Gebfite 
stehen,  können  hiezu  verwendet  werden.  Das  Phänomen  ist  bei  diesen  Thieren 
noch  herrlicher  als  bei  den  Quappen.  Um  an  der  Schwimmhaut  und  dem  Mesen- 
terium der  Frösche,  oder  an  der  Lunge  der  Tritonen,  Beobachtungen  anzustellen, 
wprden  complicirte  Vorrichtungen  zur  Befestigung  des  Thieres  erforderlich ,  und 
die  damit  verbundene  Verwundung  des  unglücklichen  Schlaehtopfers  auf  dem  mi- 
kroskopischen Altar  der  Wissenscliaft.  lässt  die  Erscheinung  nie  so  rein  auftreten, 
und  nie  so  lange  andauern,  wie  am  unverletzten  Thiere. 

Um  die  Capillargefässnetze  der  verschiedenen  Organe  näher  kennen  zu 
lernen,  werden  sie,  von  den  Arterien  aus,  mit  gefärbten  erstarrenden  Flüssigkeiten 
durch  Einspritzung  gefüllt.  Man  bedient  »ich  hiezu  entweder  des  gekochten  Leimes 
(Hauscnblase),  oder  harziger  Stoffe  in  ätherischen  Oelen,  gewöhnlich  Terpentinöl, 
aufgelöst,  mit  einem  Farbenzusatz.  Sehr  gute  Dienste  leistet  gewöhnliche  Maler- 
farbe mit  Schwefeläther  diliürt.  Uauptregel  bei  dieser  Iujection  ist  es,  statt  einer 
grossen  Arterie,  lieber  mehrere  kleinere  zu  injiciren,  wodurch  die  Arbeit  zwar  er- 
schwert, aber  der  Erfolg  um  so  mehr  gesichert  wird.  Hat  man  das  Capillargefäss- 
system  eines  Organs,  von  den  Artc-ricn  und  Venen  aus,  mit  verschieden  gefärbten 
Injectionsmassen  gefüllt,  so  erhält  man  die  prachtvollsten  Präparate,  deren  Anfer- 
tigung mir  eine  Lieblingsbeschäftigung  geworden,  und  über  deren  Bereitung  ich 
in  dem  VI.  Buche  meiner  praktischen  Zcrglicde ningskunst,  Wien,  1860,  ausführ- 
lich handelte.    Diese  Präparate  sind  zu  Tausenden  in  alle  Welt  verbreitet. 
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§.  51.  Physiologische  Eigenschaften  der  Capillargefasse. 

Ernährung  und  Stoffwechsel  beruhen  auf  der  Permeabilität  der 
Capillargefass Wandungen,  durch  welche  der  flüssige  Bestandteil  des 
Blutes  den  Gefässraum  verlassen,  und  mit  den  umliegenden  Gewobs- 
theilen  in  unmittelbare  Berührung  treten  kann.  Ist  der  flüssige 
Bestandthcil  des  Blutes  aus  den  Capillargefassen  ausgetreten,  so 
tränkt  er  die  umgebenden  Gewebe,  und  kommt  sofort  auch  zu 
Stellen,  wo  keine  Capillargefasse  verlaufen.  Der  Mittelpunkt  einer 
Masche  des  Capillarnetzes  kann  nur  auf  diese  Woise  durch  Tränkung 
seine  Ernährungsstoffe  beziehen,  und  Theile,  welche  keine  Blutgefässe 
besitzen,  wie  die  Linse,  die  structurlosen  Membranen,  die  Nägel, 
der  Zahnschmelz,  die  Epithelicn ,  etc.,  sind  deshalb  nicht  vom  Er- 
nährungsprocesse  ausgeschlossen.  Die  Bewässerung  einer  Wiese 
durch  Gräben,  würde  sich  zu  einem  rohen  Vergleiche  schicken. 

Die  Capillargefasse  besitzen  Contractilität.  Es  ist  Thatsacho, 
dass  das  Lumen  lebendiger  Capillargefasse  sich  unter  dem  Mikro- 
skope zusehends  ändert  ,  und  sich  bis  zu  dein  Grade  verkleinert, 
dass  keine  Blutkörperchen  mehr  durch  dieselben  passiren  können 
(Stricker).  Umgekehrt  wird  durch  die  Durchschneidung  der  Ner- 
ven einer  Gliedmasso  beim  Frosche,  eine  sehr  bedeutende  Erwei- 
terung der  Capillargefasse  mit  Verlangsamung  der  Blutbewegung 
gesetzt.  Alles  dieses  erklärt  sich  auch  leicht,  aus  der  dem  Proto- 
plasma der  Zellen  der  Capillargefässwand  inwohnenden  Bewegungs- 
fähigkeit. 

Werden  die  Capillargefasse  durch  irgend  einen  Einfluss,  wel- 
cher ihre  Contractilität  herabzusetzen  vermag,  erweitert,  so  muss 
die  Schnelligkeit  der  Blutbewegung  abnehmen,  was  auch  umgekehrt 
bis  zu  einem  gewissen  Grade  gilt.  Man  sieht  die  Blutkügelchen 
träger  durch  die  erweiterten  Capillarröhren  gleiten,  und  an  den 
Wänden  derselben  hinrollen,  während  sie  im  normalen  Mittelzustande 
der  Gefässe,  in  der  Axe  derselben  gleiten,  ohne  zu  rollen,  und  ohne 
die  Gefässwand  zu  berühren.  Bei  grösserer  Abnahme  der  Fort- 
bewegungsgeschwindigkeit, tritt  Stockung  mit  dem  Maximum  der 
Erweiterung  ein,  und  ein  rothes  Coagulum,  in  welchem  die  einzelnen 
Blutkügelchen  schwer  oder  gar  nicht  mehr  zu  unterscheiden  sind, 
verstopft  die  kleinsten  Gefassc.  Dieses  findet  bei  jeder  Entzündung 
statt.  Die  tu*  a  tenjn  durch  die  nachdrückende  Blutsäule,  kann 
auch  Berstungen  solcher  verstopfter  Capillargefasse  und  Blutcxtra- 
vasation  bedingen,  als  sogenannte  capillare  Ilämorrhagie. 

Das  Blut  strömt  in  den  Capillaren  nicht  stosswoise,  wie  in  den 
grösseren  Arterien,  sondern  mit  gleichförmiger  Geschwindigkeit.  Nur 
wenn  Unordnungen  im  Kreislaufe  entstehen,  das  Thier  ermattet, 
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oder  seinem  Ende  nahe  ist,  schwankt  dio  Blutsäule  unregelmässig 
hin  und  her,  oder  ruht  in  einzelnen  Gefässen,  während  sie  in  an- 
deren noch  fortrückt. 

Jene  Capillargefasse ,  deren  Durchmesser  kleiner  ist  als  eine 
Blutsphäre,  werden  nur  das  durchsichtige  Plasma  des  Blutes  ohne 
Blutkügelchen  einlassen,  und  nur  dann  sichtbar  werden,  wenn  eine 
abnorme  Erweiterung  derselben  auch  dem  rotheu  Blutbcstandtheile 
Hin  tritt  gestattet.  Sie  werden  Vasa  serosa  genannt,  und  der  Streit 
über  ihre  Existenz  ist  noch  nicht  definitiv  beigelegt 

Die  Literatur  über  Capillargefasse  ist  sehr  zahlreich.  Dio  schönsten  Ab- 
bildungen der  Capillargefassnetze  gab  Herrex,  in  seiner  „Anatomie  der  niikrosknp. 
Gebilde".  —  Hatte  und  Kölliker,  über  Capillargefasse  in  entzündeten  Theilen,  in 
Ilcnle  und  P/euffer't  Zeitschrift.  1.  Band.  —  A.  Plattier,  über  Bildung  der  Ca- 
pillargefJisse,  in  Müller'»  Archiv.  1844.  -  A.  KöUikn-,  in  den  Mitteilungen  der 
naturforschenden  Versammlung  in  Zürich.  Nr.  2.  —  J.  liilltter,  Beiträge  zur  Lehre 
von  der  Entstehung  der  Gefässe.  Zürich,  1860.  —  In  Prochatka't  disquisitio  ana- 
tomica  phys.  eorp.  hum.  Vindob. ,  1812,  ist  den  Capi  Marge  fassen  das  IX.  Capitel 
gewidmet.  —  Hit,  über  ein  perivaseulfires  Kanalsystem,  in  der  Zeitschrift  für  wiss. 
Zool.  1865.  —  Strirker,  über  Bau  und  Leben  der  eapillaren  Blutgefässe.  Wiener 
akad.  Sitzungsberichte,  1865.  —  Kherth  ,  über  Bau  und  Entwicklung  der  Blut- 
captllaren.  Würzburg,  1865,  und  Virchow't  Arch.  1868.  —  Chrzon»ztzew*ky,  ebend. 
1866.  —  Leyrot,  sur  l'epithelium  dos  vaissaux  sauguins.  Journal  de  l'Anat.  1866. 
—  Stricker,  Sitzungsberichte  der  Wiener  Akad.  51.  und  52.  Bd.  —  Ueber  den 
Uebergaug  kleiner  Arterien  in  Venen,  ohne  Vermittlung  von  Capillarcn,  schrieb 
J.  P.  Sncquet,  de  la  circulation  dans  les  membres,  ete.  Paris,  1862.  Hieher  gehört 
auch  meine  Abhandlung:  Neue  Wundernetze  und  Geflechte,  im  22.  Bande  der 
Denkschriften  der  kais.  Akad. 

§.  52.  Venen.  Anatomische  Eigenschaften  derselben. 

Nicht  alle  Venen  fuhren  venöses  Blut  aus  den  Organen  zum 
Herzen  zurück.  Es  giebt  auch  Venen,  welche  Blut  gewissen  Or- 
ganen zuführen.  Solche  Venen  finden  sich  im  Menschen  nur  als 
Pfortader  der  Leber.  Venen,  welche  arterielles  Blut  zum  Herzen 
zurückfuhren,  sind  die  Lungenvenen,  und  die  Nabelvene  des  Embryo. 

Die  Venen  unterscheiden  sich  von  den  Arterien  durch  ihre 
dünneren  Wände,  durch  welche  das  Blut  durchscheint,  und  ihnen 
eine  dunkelblaue  Farbe  giebt.  Sonst  finden  sich  in  ihnen  alle  histo- 
logischen Elemente  der  Arterien.  Sie  besitzen  das  Epithel  und  die 
sogenannte  gefensterte  Haut  der  Arterien.  Die  Länge nfaserhaut  der 
Venen  ist  sogar  stärker,  nicht  so  spröde  und  brüchig,  und  deshalb 
leichter  in  grösseren  Stücken  abzulösen  als  in  den  Arterien ;  allein 
die  Ringfaserhaut  ist  viel  dünner,  und  überwiegend  aus  Bindege- 
websfasern zusammengesetzt,  welchen  glatte  Muskelfasern  in  ver- 
hältnismässig geringer  Menge  beigemischt  sind.  Die  elastische  Haut 
der  Arterien  kommt  den  Venen  gleichfalls,   nur  mit  sehr  unter- 


Digitized  by  Google 


138 


geordneter  Entwicklungsstärke,  zu.  Alle  besitzen  die  äussere  oder 
Zellhaut,  in  welcher  auch  organische  Muskelfasern  vorkommen,  ja 
an  gewissen  Venen,  z.  B.  jenen  der  schwangeren  Gebärmutter,  selbst 
in  grösserer  Menge,  als  sie  in  der  Kingfaserhaut  angetroffen  werden. 
—  In  wiefern  einzelne  Venen  besondere  Moditicationen  ihres  Baues 
darbieten,  ist  nur  bei  einigen  untersucht.  80  besitzen  die  Stämme 
der  Hohl-  und  Lungenvonen  eine  sehr  ansehnliche  Schichte  quer- 
gestreifter Kreismuskelfasorn ,  welcho  eine  Fortsetzung  der  Muskel- 
schichte der  Vorkammern  des  Herzens  ist,  und  an  den  Venen  des 
schwangeren  Uterus  werden  in  allen  Häuten  derselben  (mit  Aus- 
nahme des  Epithels)  mehr  weniger  entwickelte  Muskelfasern  gesehen. 
In  den  Venen  des  Gehirns,  der  harten  Hirnhaut,  in  den  Knochen- 
venen, und  in  den  Venen  der  Schwellkörper,  fehlen  die  Muskel- 
fasern. In  der  Pfortader  und  Milzvene  dagegen  sind  sie  sehr  reich- 
lich vertreten. 

Die  geringe  Dicke  der  Venenwandungen  und  ihr  minderer  Elasticitäbsgrad 
bedingt  das  Zusammenfallen  durebschnittener  Venen.  Die  Dicke  einer  Arterien- 
wand beträgt  gewöhnlich  da«  Drei-  bis  Vierfache  einer  gleich  grossen  Vene.  Die 
Schwäche  der  elastischen  Haut  erlaubt  deu  Venen  nur  einen  sehr  genügen  Grad 
von  Zurückziehung,  wenn  sie  zerschnitten  werden. 

In  vielen  Venen  der  Gliedmassen,  und  im  Verlaufe  der  Haupt- 
stämme  der  Körpervenen,  rinden  sich  Klappen,  Vahmlae,  welche 
man  sich  durch  Faltung  der  inneren  Venenhaut  entstanden  derfkt. 
Sie  stehen  entweder  einfach  am  Einmündungswinkel  eines  Astes 
in  den  Stamm ,  oder  paarig  (selten  dreifach)  im  Verlaufe  eines 
Stammes,  werden  daher  in  Astklappen  und  Stamm  klappen  ein- 
geteilt, und  sind  so  gerichtet,  dass  ihr  freier  Rand  gegen  das  Herz 
sieht.  Sic  beschränken  somit  die  centripetale  Bewegung  der  Blut- 
säule nicht,  und  treten  erst  in  Wirksamkeit,  wenn  das  Blut  eine 
retrograde  Bewegung  machen  wollte.  Es  lassen  sich  deshalb  klap- 
penhaltigc  Venen  vom  Stamm  gegen  die  Aeste  nicht  injiciren.  In 
Venen  von  '/j**  Durchmesser  kommen  sie  schon  vor,  fehlen  jedoch 
allen  Capillarvenen.  Auch  in  gewissen  grösseren  Vcuenstämmen 
fehlen  sie  bis  auf  Spuren,  wie  an  der  Pfortader,  der  Nabelvene, 
den  Gehirn-  und  Lungenvenen,  und  allen  Venenverzweignngen,  welche 
das  Parenchym  der  Organe  bilden  helfen.  Jene  Stelle  der  Venenwand, 
welche  von  der  anliegenden  Klappe  bedeckt  wird,  ist  durchgehends 
etwas  ausgebuchtet,  wodurch  gefüllte  Venen  knotig  erscheinen,  und 
die  gleichförmige  cylindrische  Rundung,  wie  sie  den  Arterien  zu- 
kommt, an  ihuen  verloren  geht. 

Man  findet  die  Klappen  häufig  dicker  als  die  übrige  Venenwand,  und 
untersucht  man  ihren  Bau,  so  stösst  man  unter  dem  einschichtigen  Kpithol ,  auf 
eine  aus  elastischen  und  Bindegewebsfasern  bestehende  Schichte.  Gegen  den  freien 
Rand  der  Klappe  zu,  bilden  die  Bindegewebsfasern  dickere  Bündel,  welche  dem 
Klappcnrando  parallel  laufen. 
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§.  53.  Verlaufs-  und  Verästlungsgesetze  der  Venen. 

Verlauf  und  Verzweigung  der  Venen  richtet  sich  nach  folgen- 
den Gesetzen: 

1.  Die  Verbreitung  der  Venen  und  ihre  Verästlung  stimmt 
mit  jener  der  Arterien  nicht  genau  tiberein.  Es  lassen  sich  folgende 
Unterschiede  namhaft  machen : 

a.  An  den  Gliedmassen  treten  eigene  oberflächliche  oder 
Ilautvcnen ,  Venne  subeutanene,  auf,  welche  extra  fnscinm 
verlaufen,  und  von  keinen  Arterien  begleitet  werden.  Nur  die 
tiefliegenden  Venen  folgen  ihren  gleichnamigen  Arterien,  uud 
heissen  deshalb  Comites  oder  Sntel/ites  arterinrum. 

b.  Die  Venen  des  Halses,  Kopfes  und  Gehirns,  haben  andere 
Verästlungsnormen  als  die  entsprechenden  Arterien. 

c.  Die  grossen  Stämme  der  oberen  und  unteren  Hohlvene,  das 
Pfortader-  und  Lungenvenen system ,  und  die  Herzvenen,  be- 
gleiten nur  streckenweise  ihre  correspondirenden  Arterien. 

d.  Das  System  der  Venn  nzyqos  und  die  Venne  diplnrtieae  haben 
im  arteriellen  System  keine  Analogie. 

2.  An  den  Extremitäten,  in  der  harten  Hirnhaut,  und  in  der 
Gallenblase,  begleiten  immer  zwei  Venen  eine  Arterie.  An  anderen 
Stellen  bleiben  die  Venen  einfach,  werden  sogar  in  der  Rücken- 
furche des  männlichen  Gliedes,  und  im  Nabelstrango,  von  doppelten 
Arterien  escortirt.  Nimmt  man  nun  zugleich  darauf  Rücksicht,  dass 
das  Volumen  einer  Vene  immer  grösser  als  jenes  der  begleitenden 
Arterie  ist,  so  wird  die  Capacität  des  Venensystems  jene  des  Ar- 
teriensystems nothwendig  übertreffen  müssen.  Nach  Hai ler  verhalten 
sich  beide  Capacitäten  wie  9:4,  nach  Borelli  wie  4:1.  Die 
Duplicität  der  Venen  beginnt  an  der  oberen  Extremität  schon  unter 
der  Mitte  des  Oberarms;  —  an  der  unteren  Extremität  aber  erst 
unterhalb  der  Kniekehle. 

3.  Anastomosen  kommen  im  Venensystem  häutiger  und  schon 
zwischen  den  grösseron  Stämmen  vor.  Ausnahmslos  anastomosiren 
die  hoch-  und  tiefliegenden  Venen  der  Gliedmassen  durch  Vcrbin- 
dungscanäle  mit  einander.  Die  Anastomosen  spielen  überhaupt  im 
Venensystem  eine  so  wichtige  Rolle,  dass  selbst  bei  vollkommener 
Obliteration  einer  der  beiden  Hohlvenen,  das  Blut  derselbon  durch 
Zweigbahnen  in  die  andere  gelangen  kann. 

4.  Treten  mehrere  und  zugleich  gewundene  Venen  durch  zahl- 
reiche Anastomosen  in  Verbindung,  so  entstehen  die  Venen  gc- 
fl echte,  Pleins  vennxi.  Sie  sind  um  gewisse  Organe  (Blasenhals, 
Prostata,  Mastdarm,  etc.)  sehr  dicht  genetzt,  und  engmaschig.  Ihre 
höchste  Entwicklung  erreichen  sie  in  den  Schwellkörpern,  welche 
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in  der  That  nichts  Anderes  sind,  als  von  fibrösen  und  muskulösen 
Balken  gestützte,  und  von  fibrösen  Häuten  umschlossene  Plexus 
veuosi.  An  Stellen,  wo  die  Arterien  geschlängelt  verlaufen,  bleiben 
die  Venen  mehr  gestreckt,  z.  B.  im  Gesicht. 

5.  Das  Kaliber  einer  Vene  nimmt  nicht  nach  Maassgabe  der 
Aufnahme  von  Acsten  zu.  Häufig  wird  auch  eine  Vene  plötzlich 
weiter,  um  sich  gleich  wieder  zu  verengern  (constant  als  soge- 
nannter oberer  und  unterer  Bulbus  an  der  Venn  jiupünris  com- 
munis)] auch  ist  die  Inselbildung  viel  häutiger  als  an  den  Arterien. 

6.  Die  Varietäten  der  Venen  verhalten  sich  zu  jenen  der  Ar- 
terien so,  dass  in  gewissen  Bezirken  die  Venen,  in  anderen  die 
Arterien  häufiger  anomal  verlaufen  oder  sich  verzweigen ,  und  eine 
Arterienvarietät  keine  entsprechende  Abweichung  ihrer  Vene  be- 
dingt. Dieses  gilt  auch  umgekehrt.  Venen,  denen  keine  Arterien 
correspondiren,  wie  die  Hautvenen,  die  Azytjos  und  Hemiazygos, 
variiren  häufiger  als  dio  übrigen. 


§.  f>4.  Physiologische  Eigenschaften  der  Venen. 

Schon  der  Umstand ,  dass  die  häutigste  und  älteste  aller  chi- 
rurgischen Operationen,  der  Aderlass,  (sie  wurde  zuerst  von  den 
trojanischen  Helden  Chiron  und  Melampus  an  einer  creteusischen 
Königstochter  gemacht,  und  mit  der  Hand  der  geheilten  hohen 
Patientin  honorirt)  an  einer  Vene  verrichtet  wird,  macht  die  Lcbens- 
eigenschaften  der  Venen  dem  Arzte  wichtig. 

Die  physische  Ausdehnbarkeit  der  Venen  ist  grösser,  die 
lebendige  Contractilität  derselben  kleiner  als  jene  der  Arterien. 
Aus  diesem  Grunde  sind  die  Volumsänderungen  einer  Vene  durch 
Stockungen  des  venösen  Kreislaufes,  oder  durch  stärkeren  Blut- 
antrieb von  den  Arterien  her,  auffallender  als  an  den  Arterien. 
Man  kann  dieses  an  den  Venen  des  Halses  bei  stürmisch  aufgeregter 
Respiration,  oder  bei  Anstrengungen,  sehr  gut  beobachten.  Die 
Contractilität  der  Venen  reagirt  auf  äussere  Heize  nicht  so  auffallend, 
wie  jene  der  Arterien.  Mechanische  Heizung  und  Galvauismus  be- 
dingen zwar  nach  den  Beobachtungen  von  Tiedemann  und  Bruns, 
Verengerungen  der  Venen,  und  der  Kinfluss  der  Kälte  auf  das  Ab- 
fallen strotzender  Hautvenen,  wird  durch  die  tägliche  ärztliche  Er- 
fahrung nachgewiesen.  Allein  die  auf  diese  Weise  erhaltenen  Zu- 
sammenziehungen  erfolgen  träger,  und  erreichen  nie  jenen  Grad,  wie 
er  bei  Arterien  vorkommt,  wo  die  Contraction  das  Gefässlumen  ganz 
aufzuheben  (Hunten,  oder  doch  bis  auf  ein  Drittel  zu  vermindern 
vermag  (Schwann).  Kolli  ker's  Hei/-ungsversuehe  an  der  Venn 
sajthenn  nmjor  et  minor,  und  tihiaüs  postica  frisch  amputirter  Glied- 
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massen,  haben  die  Zusammenziehungsfähigkeit  dieser  Venen  unbe- 
zweifelbar  festgestellt.  An  den  Hohlvenen  und  Lungenvenen,  in 
welche  sich,  wie  früher  bemerkt,  die  Muskelschichte  der  Herzvor- 
kammern  fortsetzt ,  sind  auch  selbstthätige ,  rhythmische  Contrac- 
tionen  schon  seit  Haller  bekannt,  und  bei  kaltblütigen  Thieren 
(Fröschen)  sehr  leicht  zu  beobachten. 

Man  hat  den  mechanischen  Nutzen  der  Venenklappen  früher 
darin  gesucht,  dass  sie  in  Venen,  in  welchen  das  Blut  gegen  seine 
Schwere  strömt,  wie  an  den  unteren  Extremitäten,  der  Blutsäule 
als  Stützen  dienen  sollen,  um  ihr  Rückgängigwerden  zu  verhindern. 
Da  jedoch  nicht  alle  Venen,   in  welchen   das  Blut  gegen  seine 
Schwere  aufsteigt,  Klappen   haben,  z.  B.  die  Pfortader,  und  da 
andere  Venen,   in  welchen  die  Richtung  des  Blutstromes  mit  der 
Gravitationsrichtung    übereinstimmt,   Klappen    besitzen,  z.  B.  die 
Gesichts-  und  Halsvenen,  so  kann  die  Schw-erkraft  allein  das  Vor- 
kommen der  Klappen  nicht  erklären.   Es  giebt  vielmehr  der  Druck, 
welchen  die  dünne  Venenwand  von  ihrer  Umgebung,  und  nament- 
lich von   den  Muskeln,  auszuhalten  hat,  die  einzige  haltbare  Er- 
klärimg der  Klappenbildung.    Die  Blutsäule   einer  durch  die  an- 
grenzenden Muskeln  comprimirtcu  Vene,   sucht  nach  zwei  Rich- 
tungen auszuweichen,  centripetal  und  centrifugal.    Dem  Ausweichen 
in  centripetalcr  Richtung  stellt  sich  nichts  entgegen,  da  das  Venen- 
blut in  dieser  Richtung  überhaupt  zu  strömen  hat.    In  eentrifugaler 
Richtung   ausweichend,  würde  das  Blut  mit  dem  in  centripetaler 
Richtung  heranströmendeu  in  Conflict  gerathen ,  und  eine  Stauung 
hervorgerufen  werden.     Diese  centrifugale   Richtung  der  venösen 
Blutsäule ,  und  die  durch  sie  veranlasste  Stauung,  wird  durch  die 
Klappen   verhütet,   welche  sich  vor  der  centrifugalen  Blutsäule  wie 
zwei  Fallthüren  schliessen,  und  das   Venenlumen    absperren.  Da 
nun  aber,  dieser  Absperrung  wegen,  auch  die  Bewegung  der  centri- 
petal strömenden  Blutsäule  eoupirt  wäre,  so  ergiebt  sich  von  selbst 
die  Notwendigkeit,  dass  alle  tiefliegenden,  dem  Muskeldrucko  aus- 
gesetzten Venen  durch  Abzugskanäle  mit  den  oberflächlichen,  extra 
fasciam,   und  somit  ausser  dem  drückenden  Bereiche  der  Muskeln 
gelegenen  Venen  in  Verbindung  stehen.  —  Gesunde  Klappen  schliessen 
in  den  meisten  Venen  wirklich  so  genau,  dass  der  Rückfluss  des 
Blutes  unmöglich  wird,  und  somit  der  Muskeldruck  zugleich,  wegen 
Bethätigung  der  centripetalen  Blutströmung,  als  bewegende  Kraft 
in  der  Theorie  des  Kreislaufes  in  Anschlag  gebracht  werden  inuss. 
Aus  dem  Gesagten  lässt  sich  das  anatomische  Factum  erklären,  dass 
nur  die  tiefliegenden,  dem  Muskeldrucke  ausgesetzten  Venen,  voll- 
kommen schliessende  Klappenpaare  besitzen.  —  Das  hier  Gesagte 
gilt  auch  von  den  Klappen  der  Lymph-  und  Chylusgefässe  (§.  56). 
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§.  55.  Praktische  Anwendungen. 

Wunden  der  Venen,  welche  dem  chirurgischen  Verbände  oder 
den  Compressionsmitteln  zugänglich  sind,  heilen  schnell  und  leicht. 
Die  Heilung  der  Aderlasswunden  dient  als  Beleg.  Durchschnittene 
Venen  bluten  nur  aus  dem  vom  Herzen  entfernteren  »Schnittende. 
Wird  jedoch  eine  Vene,  in  welcher  das  Blut  gegen  seine  Schwere 
fliegst,  und  die  zugleich  abnormer  Weise  einen  insufticientcn  Klap- 
penverschluss  besitzt,  entzweit,  so  kann  sich  Blutung  auch  aus  dem 
oberen  Stücke  der  Vene  einstellen.  Bei  Amputationen  im  oberen 
Drittel  des  Oberschenkels,  wo  die  Vena  crurnlis  den  angegebenen 
Modalitäten  unterliegt,  und  nur  niedrige  oder  keine  Klappen  besitzt, 
kommt  solche  Blutung  öfters  vor,  und  erfordert  sogar,  wo  sie  ge- 
fahrdrohend wird ,  die  Unterbindung  der  Vene.  —  Jene  Venen, 
deren  Wand  mit  benachbarten  Gebilden  verwachsen  ist  (Knochen-, 
Leber-,  Schwellkörpervenen,  u.  a.  m.),  werden,  wenn  sie  verwundet 
wurden,  weder  zusammenfallen ,  noch  sich  selbstthätig  contrahiren, 
woraus  die  Gefährlichkeit  der  Verwundungen  solcher  Organe,  und 
die  Schwierigkeit  der  Blutstillung  sich  ergiebt. 

Die  häufigen  Anastomosen  hoch-  und  tiefliegender  Venen  unter 
einander,  werden  bei  Verengerungen,  Verwachsungen,  und  Com- 
pressionen  einzelner  Venen  durch  krankhafte  Geschwülste  oder  durch 
physiologischen  Muskeldruck,  dem  Vonenkreislaufe  eine  Menge  von 
Nebenschleussen  öffnen,  durch  welche  seinem  Stocken  vorgebeugt,  und 
der  Hückfluss  zum  Herzen  auf  anderen  Wegen  eingeleitet  wird. 
Nur  werden  sich  solche  Aushilfskauäle  der  Grösse  des  übertragenen 
Geschäftes  entsprechend  ausdehnen  müssen,  und  da  in  der  Regel 
die  tiefliegenden  Venen  das  Hemmniss  erfahren,  so  werden  die 
hochliegenden  vorzugsweise  die  Ausdehnung  zu  erleiden  haben.  Die 
Richtigkeit  dieser  Ansicht  wird  durch  die  bisher  übersehene  Ein- 
richtung der  Klappen  an  den  Communicationsvenen  bewährt,  indem 
die,  an  der  Abgangsstelle  einer  Verbindungsvene  aus  einer  tieflie- 
genden befindliche  Klappe,  niemals  genau  schliesst,  und  häutig,  wie 
im  Ellbogenbug,  vollkommen  fehlt,  dagegen  an  der  Insertionsöffnung 
in  die  hochliegende  Vene  ganz  genau  deckt.  Ausdehnungen  sub- 
cutaner Venen  sind  somit  für  den  denkenden  Arzt  ein  Fingerzeig 
auf  Verengerungen  oder  Verschliessungen  tiefer  gelegener  Venen- 
stämme. 

Krankhafte  Erweiterungen  ( Varicet)  kommen  in  solchen  Venen 
häutig  vor ,  in  welchen  der  Seitendruck  der  Blutsäule  ein  grosser 
ist,  und  durch  den  Druck  der  Umgebung  nicht  parirt  wird,  also  in 
hochliegenden  Venen,  in  welchen  das  Blut  gegen  die  Schwere  strömt, 
und  in  den  vom  Herzen  entfernteren  Abschnitten  längerer  Venen 
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häufiger  als  in  kürzeren.  Die  Varices  sind  entweder  einfache  sack- 
artige Ausdehnungen  einer  bestimmten  Stelle  der  Venenwand,  oder 
befallen  einen  längeren  oder  kürzeren  Abschnitt  eines  Venenrohrs 
als  Ganzes.  Die  Vergrösserung  des  Lumens  ist  in  der  Regel  auch 
mit  einer  Zunahme  der  Länge  der  Vene  verbunden ,  welche  sieh 
durch  Schlängelung,  ja  sogar  Aufknäuelung,  besonders  an  den  sub- 
cutanen Venen  der  unteren  Extremität  bei  den  sogenannten  Krampf- 
adern ausspricht.  Vielleicht  erklärt  die  alternirende  Stellung  der 
Astklappen,  welche  der  Ausdehnung  weniger  Folge  leisten,  als  die 
den  Klappen  gegenüberliegenden  Wände  einer  Vene,  die  geschlän- 
gelten Krümmungen  einer  varikösen  Vene. 

Da  die  Entzündung  der  Venen  (Phlebitis)  durch  ihre  in  die 
Wand  der  Venen  abgelagerten  Producte,  das  vitale  Contractions- 
vermögen  derselben  eben  so  beeinträchtigt,  wie  in  den  Arterien,  so 
darf  es  nicht  wundern,  Varices  in  Folge  von  Entzündungsprocessen 
entstehen  zu  sehen,  ohne  jedoch  in  der  Entzündung  das  einzige  ver- 
anlassende Moment  derselben  zu  suchen.  Die  durch  die  Entzündung 
bedingte  Verdickung  der  Venonwand,  giebt  zugleich  die  Ursache 
ab,  warum  solche  Venen  für  Arterien  imponiren  können  ,  und  nicht 
zusammenfallen,  wenn  sie  durchschnitten  werden.  Bluten  überdies 
solche  durchschnittene  Venen  noch,  so  ist  die  Täuschung  noch 
leichter  möglich.  Sehr  achtbare  Chirurgen  gestehen,  Missgriffe  ge- 
macht, und  nach  Amputationen  Venen  statt  Arterien  unterbunden  zu 
haben.  —  Die  Entzündung  der  Venen,  und  die  mit  ihr  auftretende, 
vielleicht  durch  sie  bedingte  eiterige  Blutentmischung  (Pyaemia), 
ist  die  gewöhnliche  Ursache  des  tödtlichen  Ausganges  von  Verwun- 
dungen und  operativen  Eingriffen.  Wie  sehr  diese  Krankheit  von 
den  Chirurgen  gefürchtet  wird,  mag  der  Ausspruch  eines  der  grössten 
englischen  Wundärzte  beweisen  (A.  Cooper),  welcher  in  seineu 
Vorträgen  über  die  Phlebitis  die  Worte  aussprach :  er  wolle  sich 
lieber  die  Cruralsehlagader  als  die  Saphenvene  unterbinden  lassen. 
Wer  beide  Gefässe  kennt,  wird  es  fühlen,  welche  Tragweite  dieser 
Aeusserung  eines  vielerfahrenen  Wundarztes  zukommt. 

§.  56.  Lymph-  und  Chylusgefässe.  Anatomische  Eigenschaften 

derselben. 

Das  Lymphgefäss-  oder  Saugadersystem  ist  kein  selbst- 
ständiges  Gefasssystem ,  sondern  ein  Anhang  des  Vonensystems, 
indem  die  Hauptstämme  des  Lyinphgefasssystems  in  Vcnenstämme 
einmünden.  Es  besteht  1.  aus  eigentlichen  Ly mphgefässeu, 
welche  den  wässerigen  Rückstand  des  durch  die  Capillargetasse  zur 
Ernährung  der  Organe  ausgeschiedenen  Blutplasma,  aus  den  Organen 
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zurückführen,  und  2.  aus  Chylusgefässen,  welche  das  nahrhafte 
Product  der  Verdauung:  den  Milchsaft,  Chylns ,  aus  dem  Darm- 
kanale  aufnehmen,  und  den  eigentlichen  Lyinphgefassen  übermitteln. 
Die  Chylusgefasse  dienen  dem  Thiere,  wie  die  Wurzeln  der  Pflanze, 
und  wurden  deshalb  auch  poetischer  Weise  „  Würz  ein  des  Thie- 
res"  genannt. 

Die  Structur  der  grösseren  Lymphgefasse  stimmt  mit  jener 
der  Venen  in  vielen  Punkten  überein.  Die  Wände  der  Lymphgefasse 
sind  im  Allgemeinen  dünner,  als  jene  von  gleich  starken  Venen. 
Sie  besitzen  das  einfache  Plattenepithelium  und  die  Längsfaserhaut 
der  Venen  und  Arterien.  Die  spindelförmigen,  durch  geschlängelte 
Linien  von  einander  abgemarkten  Zellen  des  inneren  Epithels,  werden 
in  den  kleineren  Lyinphgefassen  so  voll  und  hoch,  dass  sie  das 
Lumen  derselben  erheblich  kleiner  erscheinen  lassen ,  als  es  nach 
dem  äusseren  Umfang  dieser  Gefasse  zu  vermuthen  wäre.  In  der 
Kingfaserhaut  der  Lymphgefasse  prävaliren  die  organischen  Muskel- 
fasern, über  die  elastischen,  wie  es  in  ganz  ausgezeichneter  Weise 
im  Hauptstamme  des  Lymphgefässsystems,  im  Ductus  thororints,  der 
Fall  ist.  Ihre  elastische  Haut  und  äussere  Bindegewebshaut  stimmt 
mit  jener  der  Venen  vollkommen  überein. 

Alle  grösseren  Lymphgefasse  sind  mit  Klappen  versehen, 
welche,  wie  in  den  Venen,  in  einfache  Ast-  und  paarige  Stamm- 
klappen eingetheilt  werden.  Ucber  einem  Klappenpaare  ist  das 
Kaliber  des  Gefässes  nach  zwei  Seiten  ausgebaucht,  weshalb  in  den 
älteren  Abbildungen  die  Lymphgefasse  als  Schnüre  herzförmiger 
Erweiterungen  dargestellt  erscheinen.  Die  Entfernung  der  auf  ein- 
ander folgenden  Klappen  Eines  Gefässes  variirt  von  1'"— 0"'.  Die 
feinsten  Lymphgefasse  haben  ganz  bestimmt  keine  Klappen,  und  in 
gewissen  Verzweigungen  grösserer  Gefasse  dieser  Art,  wie  in  der 
Leber,  werden  die  Klappenpaare  durch  ringförmige  Faltenvorsprünge 
ersetzt  (Lauth).  Die  Klappen  sind  jedoch  keineswegs  in  dem 
Grade  sufficient,  dass  sie  die  künstliehc  Füllung  der  feineren  Lymph- 
gefässverästlungen  vom  Stamme  gegen  die  Aeste,  unbedingt  zu  ver- 
hindern vermöchten.  Jeder  praktische  Anatom,  welcher  sich  mit 
der  mühevollen  Arbeit  der  Lyuiphgefüss-Injeetion  beschäftigt  hat, 
wird  mir  hierin  aus  seiner  eigenen  Erfahrung  beipflichten. 

Die  Anfange  der  Lymphgefasse  (Lymphcupillaren)  bilden  in 
den  Membranen  und  Pareuchymen  Netze,  welche  vom  Capillargefass- 
system  vollkommen  unabhängig  sind.  Diese  Netze  lagern  in  den 
Membranen  immer  tiefer,  als  die  Netze  der  Capillargefasse ,  und 
besitzen,  wie  Ree  klinghausen  nachgewiesen  hat,  ebenso  wie  die 
Blutgefass-Capillaren  eine  aus  einfacher  Zellenschicht  bestehende 
Wand.  Wie  die  Sache  jetzt  steht,  erklärt  man  sich  für  die  An- 
sicht, dass  im  Epithel  der  capillareu   Lymph-  und  Chylusgefasse 
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Oeffnungen,  Stomata,  existiren,  welche  zur  Aufnahme  von  festen 
und  flüssigen  Substanzen  aus  den  umgebenden  Geweben  in  Bezie- 
hung stehen,  und  mindestens  zu  Zeiten,  den  Durchgang,  respeetive 
Eintritt  dieser  Substanzen  in  die  Lymphcapillaren  ermöglichen.  Be- 
handlung mit  Silbersalpeter  macht  diese  Lücken  zwischen  den  Epi- 
thelialzellen  sichtbar.  Mittelst  derselben  verkehren  die  capillaren 
Lymphgefässe  frei  mit  den,  einer  eigenen  Wand  entbehrenden  Inter- 
stitien  im  Gewebe  der  Organe  (Saftkanäle),  so  dass  das  in  diesen 
Interstitien  befindliche  Blutplasma,  nach  Abgabe  seiner  ernährenden 
Bestandteile  an  das  betreffende  Gewebe,  als  Lymphe  in  die  Lymph- 
capillaren einströmen,  d.  h.  von  ihnen  absorbirt  werden  kann.  Dieser 
Ansicht  zu  Folge,  welcher  es  an  objectiver  Begründung  keineswegs 
fehlt,  wäre  der  lauge  dauernde  Zank  über  die  Frage,  ob  die  Lymph- 
gefössanfange  eigene  Wände  besitzen  oder  nicht,  auf  vermittelnde 
Weise  beigelegt,  indem  die  wandlosen  Saftkanäle  (Recklinghause n) 
durch  die  Stomata  der  Eigenwand  der  Lymphcapillaren,  in  die  Höhle 
der  letzteren  gelangen. 

Die  capillaren  Lymphgefässnetze  sind  durch  mehr  weniger 
zahlreiche,  von  Stelle  zu  Stelle  vorkommende,  sternförmige  Auswei- 
tungen charakterisirt,  deren  Ausläufer  eben  das  Capillarnetz  bilden. 
Teich  mann  erklärt  diese  Ausweitungen  für  Zellen,  und  benennt 
sie  auch  als  Saugaderzellen,  da  er  an  einigen  derselben  einen  in 
ihre  Wand  eingelassenen  ovalen  Kern  mit  Bestimmtheit  erkannte. 
Die  Lymphcapillaren  selbst  verlieren  durch  Einschnürungen  und 
Erweiterungen  jene  gleichförmige  Röhrenform,  welche  den  Blut- 
capillaren  zukommt.  Wo  die  Lymphcapillaren  zu  grösseren  Stämmen 
zusammentreten,  beginnt  in  letzteren  die  Klappenbildung.  Die  Klap- 
pen bezeichnen  somit  die  anatomische  Grenze  des  capillaren  Be- 
reiches der  Lymphgefässe. 

Die  Ursprünge  der  Lymphgefässe  in  den  parenchymatösen  Or- 
ganen (Drüsen,  Muskeln)  sind  viel  schwerer  durch  künstliche  Fül- 
lung darzustellen,  als  in  den  Membranen,  und  deshalb  die  Angaben 
über  sie  noch  bunter  und  widersprechender.  Die  technisch-anato- 
mische Behandlung  der  Lymphgefässe  zählt  überhaupt  zu  den 
schwierigsten  Aufgaben  der  praktischen  Anatomie.  Sie  erfordert 
mehr  Zeit,  Geduld  und  Geschicklichkeit,  als  irgend  eine  andere 
anatomische  Hantierung.  Damm  mögen  in  dieser  Frage  nur  Be- 
rufene mitreden. 

In  der  neuesten  Zeit  wurde  von  mehreren  Seiten  (His,  Robin, 
Gillavry)  die  Beobachtung  gemacht,  dass,  wie  bei  den  Reptilien 
gewisse  Blutgefässstämme  innerhalb  grosser  Lymphbehälter  liegen, 
so  auch  bei  den  warmblütigen  Thieren,  und  selbst  im  Menschen,  in 
bestimmten  Organen  die  capillaren  Blutgefässe,  ganz  oder  zum 
grössten  Theil  innerhalb  von  Lymphgefässen  lagern,  welche  förmliche 

Hyrtl,  Lehrbuch  der  Anatomie.  10 

Digitized  by  Google 


146 


§.  G7.  V«rlaofsg««ette  der  Lymph-  und  ChyluBgefiss«. 


Scheiden  um  sie  bilden,  und  somit  die  Capillargefässe  ringsum  von 
der  Lymphe  umspült  werden. 

Im  Gehirnmarke,  in  der  Medulla  ossium,  im  Auge  (mit  Aus- 
nahme der  Netzhaut),  im  inneren  Gehörorgan,  in  der  Placenta,  und 
in  den  Eihäuten  des  Embryo,  konnten  bis  jetzt  selbst  gröbere 
Lymphgefasse  noch  nicht  aufgefunden  werden. 

Die  ChylusgefKsse,  welche  sich  nur  durch  ihren  Inhalt,  nicht  durch  ihren 
Bau  von  den  Lymphgofassen  unterscheiden,  lassen  «ich  bei  Thieren,  welche  man 
kurz  nach  der  Verdauung  .schlachtet,  in  ihrer  natürlichen  Füllung  durch  den  milch- 
weissen  Chylus,  sehr  gut,  wenn  gleich  nur  für  kurze  Zeit,  beobachten. 

§.  57.  Verlaufsgesetze  der  Lymph-  und  Chylusgefässe. 

Folgende  allgemeine  Gesetze  gelten  für  den  Verlauf  der  Lymph- 
und  Chylusgefässe : 

1.  Der  Durchmesser  der  Lymphgefasse  bietet  nicht  die  grossen 
Differenzen  von  Weite  und  Enge  dar,  wie  die  Blutgefässe,  d.  h.  die 
kleinsten  Lymphgefasse  haben  einen  grösseren  Durchmesser  als  die 
kleinsten  Blutgefässe,  die  Hauptstämme  der  Lymphgefasse  dagegen 
(Ductus  thoracicus)  einen  bedeutend  kleineren  als  die  Hauptstämme 
des  Blutgefässsystems  (Aorta,  Venne  cavae). 

2.  Die  Lymphgefasse  begleiten  die  grösseren  Blutgefässe,  an 
welchen  sie  sich  wohl  auch  zu  Netzen  verketten,  oder  zu  Convoluten 
verschlingen.  Sie  halten  sich,  wie  Teichmann  gezeigt  hat,  mehr 
an  die  Arterien ,  als  an  die  Venen,  und  an  letztere  nur  dann,  wenn 
diese,  wie  es  bei  den  subcutanen  Venen  der  Fall  ist,  nicht  von  Ar- 
terien begleitet  werden.  Sie  lassen  sich,  je  nachdem  sie  innerhalb 
oder  ausserhalb  der  Fascie  einer  Gliedmasse  verlaufen,  in  hoch-  oder 
tiefliegende  eintheilen.  Beide  verfolgen  mehr  weniger  geradlinige 
Bahnen.  Nur  der  Hauptstamm  des  Systems,  der  Ductus  thoracicus, 
bildet  vor  seiner  Einmündung  in  die  Vena  innvminata  sinistra,  einen 
stärkeren,  nach  oben  convexen  Bogen. 

3.  Sie  durchlaufen  oft  lange  Strecken,  ohne  Aeste  aufzuneh- 
men, theilen  sich  aber  öfter  in  Zweige,  um  sich  wieder  zu  Einem 
Stämmchen  zu  vereinigen.  An  einem  Präparate  unserer  Sammlung, 
ist  der  Stamm  des  Ductus  thoracicus  in  eine  Unzahl  inselbildender 
Gänge  zerfallen. 

4.  An  gewissen,  und  immer  an  denselben  Stellen  des  Körpers, 
welche  gewöhnlich  grössere  Bindegewebslager  enthalten  (Beuge- 
seiten der  Gelenke,  Zwischenmuskelräume,  etc.),  äussern  die  Lymph- 
gefasse ein  Bestreben ,  sich  durch  Reduction  ihrer  Zahl  zu  verein- 
fachen. Mehrere  derselben  treten  nämlich  in  eine  sogenannte  Lymph- 
drüse, Glandula  lymphatica,  ein,  um  in  geringerer  Anzahl  wieder 
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aus  derselben  herauszukommen  (Vasa  afferentia  und  cfferentia).  In 
der  Regel  finden  sich  mehrere  Lymphdrüsen  in  demselben  Binde- 
gewebslager  zusammen.  Die  Gestalt  der  Drüsen  ist  meist  oval,  ihre 
Grösse  bis  1"  im  längsten  Durchmesser.  Je  weiter  vom  Mittelpunkte 
des  Leibes  entfernt,  desto  kleiner  sind  sie,  je  näher  demselben,  desto 
grösser.  Die  aus  einer  Drüse  heraustretenden  Lymphgefasse  suchen 
eine  entlegenere  zweite,  dritte,  vierte  auf,  bevor  sie  in  den  Jlaupt- 
lymphstamm  übergehen.  Ueber  den  Bau  der  Lymphdrüsen  handelt 
der  nächste  Paragraph. 

Während  den  Blutgefässen  ihr  Verlauf  so  leicht  und  kurz  als  möglich  ge- 
macht wurde,  scheint  die  Natur,  durch  Anbringen  der  zahlreichen  Lymphdrüsen, 
mit  den  Lymphgefässen  die  entgegengesetzte  Absicht  zu  verfolgen,  und  die  Lymphe 
auf  Umwegen  so  langsam  als  möglich  dem  Blute  zuströmen  zu  lassen. 


§.  58.  Bau  der  Lymphdrüsen. 

Ueber  kein  Organ  des  menschlichen  Körpers  wurde  in  so 
kurzer  Zeit  so  Vieles  und  so  Verschiedenartiges  zusammengeschrie- 
ben, wie  über  die  Lymphdrüsen. 

Man  huldigte  lange  Zeit  der  Ansicht  Hewson's,  dass  die  ein- 
tretenden Gefasse  einer  Lymphdrüse  sich  in  ihr  in  Netze  auflösen, 
welche  den  austretenden  ihren  Ursprung  geben.  Das  Lyniphgefass- 
netz  einer  Lymphdrüse  wurde  demnach  als  Wundernetz  aufgefasst, 
welches,  umsponnen  von  den  Capillargefassen  der  Drüse,  auf  die 
in  ihm  enthaltene  Lymphe  eine  veredelnde  Wirkung  äussern  sollte 
(Assimilation).  Von  dieser  sehr  einfachen  Vorstellung  ist  mau  aber 
schon  längere  Zeit  zurückgekommen,  und  bekennt  sich  gegenwärtig 
über  den  Bau  der  Lymphdrüsen  zu  folgendem  Credo,  welches  na- 
türlich auch  seine  Ketzer  und  Sectirer  zählt.  Man  muss  von  guten 
Eltern  sein,  um  es  mit  Keinem  zu  verderben. 

Wie  sich  an  gut  ausgepinselten  Durchschnitten  von  Lymph- 
drüsen, welche  in  Chromsäure  gehärtet  wurden,  sehen  lässt,  besitzt 
jede  Lymphdrüse  (auch  jede  Chylusdrüse)  eine  zarte  aber  feste 
Bindegewebshülle.  Die  Hülle  sendet  in  das  Innere  der  Drüse  eine 
grosse  Menge  verzweigter  und  unter  einander  anastomosirender  Fort- 
sätze ab  (Trabeculae) ,  durch  welche  das  Parenchym  der  Drüse  in 
kleinere,  mit  freiem  Auge  eben  noch  unterscheidbare  Abtheilungen 
gebracht  wird,  welche  Alveoli  heissen  (Iiis).  Die  Alveoli  werden 
durch  die  Trabekeln  nicht  vollkommen  von  einander  isolirt,  sondern 
hängen  vielfältig  unter  einander  zusammen.  Jeder  Alveolus  besteht 
aus  einem  feinfaserigen  Bindegewebsgerüste  (Reticulum),  dessen  Bälk- 
chen  entlang,  capillare  Blutgefässe  hinziehen,  und  dessen  Maschen 
von  dicht   zusammengedrängten   Lymphkörperchen   (§.  65;  einge- 
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nommcn  werden  —  eine  Einrichtung,  wie  sie  bei  den  Pcyer'schen 
Follikeln  der  Darmschleimhaut  (und  anderen)  wiederkehrt,  weshalb 
Recklinghausen  für  die  untereinander  zusammenhängenden  Al- 
veoli,  den  Namen  Follicularstränge  gebraucht.  Die  Bälkchen 
des  Reticulum,  setzen,  unter  Beibehaltung  einer  netzförmigen  Ver- 
kettung, von  einem  Alveolus  in  den  anderen  über,  und  durchlaufen 
dabei  lichtere  Stellen  zwischen  den  Alveoli,  in  welchen  die  zu-  und 
abführenden  Lymphgefässe  der  Drüse  ihren  netzförmigen  wechsel- 
seitigen Uebergang  bewerkstelligen.  Man  bezeichnet  diese  lichteren 
Stellen  zwischen  den  Alveoli,  welche  dem  Gesagten  zufolge,  die 
eigentlichen  Lymphbahnen  der  Drüse  darstellen,  als  Marksubstanz, 
und  die  Alveoli  als  Rinden  Substanz.  So  weit  wäre  alles  richtig. 
Die  Meinungsdifferenzen  beginnen  erst  mit  der  Beantwortung  der 
Frage,  ob  die  zu-  und  abführenden  Lymphgefässe  in  der  Marksub- 
stanz eigene  Wand  besitzen,  oder  ob  sie  wandlose  Gänge  sind  zwi- 
schen den  vernetzten  Bälkcheu,  welche  von  einem  Alveolus  in  den 
andern  übersetzen.  In  diese  Streitfrage  näher  einzugehen,  kann  nur 
für  Jene  Interesse  haben,  welche  sich  mit  der  Anatomie  der  Lymph- 
drüsen eingehend  beschäftigen  wollen.  Es  steht  ihnen  dazu  die 
buntscheckigste  Literatur  zu  Gebote,  auf  welche  ich,  um  Raum  für 
Nützlicheres  zu  sparen,  hiemit  verweise.  Sie  findet  sich  in  dem  aus- 
gezeichneten Artikel  von  Recklinghausen:  das  Lymphgefasssystem, 
in  Strick  er' s  Gewebslehre,  9.  Cap.  zusammengetragen.  An  Wider- 
sprüchen in  den  Angaben  eines  und  desselben  Autors  fehlt  es  wahr- 
lich nicht,  wodurch  dieses  Studium  auch  eine  erheiternde  Seite  gewinnt. 

§.  59.  Physiologische  und  praktische  Bemerkungen. 

Man  hält  die  Lymphdrüsen  für  Bildungsstätten  der  Lymph- 
körperchen.  Da  nun  aber  Lymphgefässe,  welche  noch  durch  keine 
Lymphdrüsen  passirten,  schon  Lymphkörperchen  enthalten,  so  müssen 
diese  auch  anderswo,  als  in  den  Lymphdrüsen  entstehen  können. 
Die  Stellen,  wo  dieses  geschieht,  sind  die  in  der  speciellen  Anatomie 
als  Peyer'sche  Follikel  uud  ihre  Verwandten,  bekannten  Gebilde. 
Letztere  werden  deshalb  als  peripherische  Lymphdrüsen,  wohl 
auch  als  adenoide  Organe  bezeichnet. 

Die  wichtigste  Lebenseigenschaft  der  Lymph-  und  Chylusge- 
fässe  liegt  in  ihrer  Contractilität.  Diese  ist  allgemein  als  bewegendes 
Moment  ihres  Inhaltes  anerkannt.  Nach  J.  Müller  stellten  sieh  am 
entblössten  Lhictua  thoracicus  einer  Ziege ,  auf  starken  galvanischen 
Reiz,  Zusammenziehungen  ein.  Henle  sah,  unter  Anwendung  des 
Rotationsapparates,  Coutractionen  des  DvcUw  ihoracievs .  an  einem 
mit  dem  Schwert  gerichteten  Verbrecher  entstehen,  und  an  den  mit 
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Chylus  gefüllten  Saugadern  des  Gekröses  lebender  Thiere  wurden 
sie  von  vielen  Beobachtern  gesehen.  In  gewissen  Lymphreservoiren 
der  Amphibien  und  Vögel  treten,  mit  der  Entwicklung  einer  sehr 
deutlichen  Muskelschichte,  selbst  rhythmische  Contractionen  und 
Expansionen  auf,  wie  am  Herzen,  weshalb  man  diese  pulsirenden 
Lymphbehälter  auch  Lymph herzen  nannte. 

Die  physiologische  Bestimmung  der  Lymphgefässe  zielt  dahin, 
die  aus  den  Capillargefässen  ausgetretenen  flüssigen  Bestandteile 
des  Blutes,  nachdem  sie  den  Ernährungszwecken  gedient,  durch 
Aufsaugung  (Absolutio)  wieder  in  den  Kreislauf  zu  bringen.  Aus- 
scheidung durch  die  Capillargefässe,  und  Aufsaugung  durch  Lymph- 
gefässe, müssen  bei  normalen  Zuständen  gleichen  Schritt  halten.  Es 
ist  leicht  einzusehen,  auf  wie  vielerlei  Weise  dieses  Gleichheitsver- 
hältniss  gestört  werden  könne.  Führen  die  Lymphgefässe  weniger 
ab,  als  die  Capillargefässe  ausschieden,  so  muss  das  Ausgeschiedene 
sich  stagnirend  anhäufen,  wodurch  wässerige  Anschwellung 
(Oedema),  oder  in  höheren  Graden  Wassersucht  (Hydrops)  ge- 
geben wird. 

In  der  absorbirenden  Thätigkeit  der  Lymphgefässe  liegt  eine 
fruchtbare  Quelle  ihrer  häufigen  Erkrankungen.  Nehmen  sie  reizende, 
schädliche  Stoffe  auf,  gleichviel  ob  sie  im  Organismus  erzeugt,  oder 
durch  Verwundung  demselben  einverleibt  wurden  (vergiftete  Wun 
den,  wohin  auch  die  bei  Leichenzergliederung  entstandenen  Ver- 
wundungen gehören),  so  können  sie  sich  entzünden,  die  Entzündung 
den  Lymphdrüsen  mittheilcn,  welchen  sie  zuströmen,  und  Anschwel- 
lungen, Verstopfungen  und  Verhärtungen  derselben  bedingen,  welche 
in  Lebenden  und  in  Leichen  so  oft  gefunden  werden.  Da  sich  zu 
solchen  vergifteten  Wunden  auch  häufig  Entzündung  der  Venen  ge- 
sellt, deren  Folgen  so  oft  lethaler  Natur  sind,  so  ist  ihre  Gefähr- 
lichkeit evident.  Mehrere  Anatomen,  wie  Hunt  er,  Hunczovski, 
und  mein  geehrter,  der  Wissenschaft  zu  früh  entrissener  College 
Kolletschka,  starben  in  Folge  von  Sectionswunden. 

Ein  merkwürdiger  und  in  praktischer  Beziehung  wenig  ge- 
würdigter Antagonismus  herrscht  zwischen  der  Absorption  derLymph- 
und  Chylusgefässe.  Bei  Thieren,  welche  lange  hungerten,  findet 
man  die  Lymphgefässe  von  Flüssigkeit  strotzend,  die  Chylusgefässe 
dagegen  leer,  und  bei  einem  nach  reichlicher  Fütterung  getödteten 
Thiere,  zeigt  sich  das  Gegentheil.  Interstitielle  Absorption  kann 
sonach  durch  Hunger  gesteigert  werden;  während  in  jenen  Krank- 
heiten, wo  sie  hcrabgestimint  werden  soll,  karge  Diät  vermieden 
werden  muss.  Bei  Thieren,  welche  durch  reichliche  Blutentziehung 
getödtet  werden,  findet  man  die  Lymphgefässe  voll,  und  die  Stei- 
gerung der  Absorption  durch  Aderlässe,  ist  auch  in  der  medicini- 
schen  Praxis  bekannt.    Es  scheint,  als  beeilten  sich  die  Lympbge- 
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fasse,  den  Verlust  zu  ersetzen,  welchen  das  Gefässsystem  durch  Blut- 
entziehungen erlitt.  Dass  die  Blutentziehungen  zugleich  das  Austreten 
des  Blutplasma  aus  den  Capillargofassen  erschweren,  ist  eine  noth- 
wendige  Folge  der  verringerten  Capacität  der  Blutgefässe,  und  der 
damit  verbundenen  Diehtigkeitszunahme  ihrer  Wände. 

Der  flüssige  Inhalt  der  austretenden  Gefässe  einer  grösseren 
Lymphdrüse  in  der  Nähe  des  Ursprunges  des  Ducht*  thoracicns,  unter- 
scheidet sich  von  jenem  der  eintretenden,  durch  seine  röthere 
Färbung  und  grössere  Neigung  zur  Coagulation.  Die  Lymphe  muss 
somit  während  ihres  Durchganges  durch  eine  Lymphdrüse,  faser- 
stoffreicher geworden  sein,  und  rothos  Pigment  aufgenommen  haben. 
Dass  beides  durch  Vermittlung  der  Blutgefässe  geschieht,  welche 
sich  in  den  Alveoli  einer  Lymphdrüse  verästeln ,  bedarf  keines 
Beweises.  Man  bezeichnet  diese  Veränderung,  durch  welche  die 
Lymphe  dem  Blute  an  Farbe  und  Mischung  ähnlicher  wird,  mit 
dem  Namen  der  Assimilation. 


Inhalt  des  Gefässsystems. 

§.  60.  Blut.  Mikroskopische  Analyse  desselben. 

Obwohl  über  und  über  mit  Blut  beschäftigt,  betrachtet  die 
Anatomie  dennoch  dieses  Fluidum  nicht  als  ein  ihr  zuständiges 
Object  der  Untersuchung,  welche  sie  der  Physiologie  ganz  und  gar 
anheimgestellt  hat.  In  den  Schriften  der  letzteren  Wissenschaft  ist 
demnach  Ausführlichkeit  über  alles  dasjenige  zu  suchen ,  was  die 
hier  folgenden  Paragraphe,  im  Bewusstseiu  ihrer  Nichtberechtigung, 
nur  in  Umrissen  andeuten. 

Das  Blut,  Sangui»,  ist  jene  rothe,  gerinnbare,  schwach  salzig 
schmeckende,  und  Spuren  einer  alkalischen  Reaction  zeigende  Flüs- 
sigkeit, welche  in  eigenen  Gefässen  und  in  beständiger  Bewegung 
zu  und  von  den  Organen  strömt.  Die  heilige  Schrift  nennt  das 
Blut  den  flüssigen  Leib,  welcher  Ausdruck  nicht  acht,  sondern 
■potentia  zu  nehmen  ist,  indem  das  Blut,  als  allen  Organen  gemein- 
schaftlicher Nahrungsquell,  die  Stoffe  enthält,  aus  welchen  dio 
Organe  sich  erzeugen  und  ernähren. 

In  seinem  lebenden  Zustande  beobachtet,  was  nur  an  durch- 
sichtigen Theilen  kleiner  Thierc  möglich  ist,  erscheint  es  aus  festen 
und  flüssigen  Bestandteilen  zusammengesetzt. 
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a)  Fester  Bestandteil  des  Blutes. 

Den  festen  Bestandteil  des  menschlichen  Blutes  bilden  zwei 
Arten  von  sogenannten  Blutkörperchen:  die  rothen  und  die 
farblosen.  Beide  schwimmen  im  flüssigen,  wasserhcllen  und 
durchsichtigen  Blutliquor,  Plasma  sanguinis. 

Die  von  Swammerdam  zuerst  beim  Frosch  (1658),  und  hier- 
auf von  Leeuwenhoek  beim  Menschen  (1673)  entdeckten  rothen 
Blutkörperchen,  werden  unpassend  Globuli  s.  Sphaerulae  sanguinis 
genannt,  indem  sie  keine  Kugeln,  sondern  kreisrunde,  (nur  beim 
Kameel  und  Llama  elliptische),  das  Licht  doppelt  brechende  Scheiben 
darstellen,  deren  Flächen  nicht  plan,  sondern  derart  gehöhlt  sind, 
dass  die  Scheibe  biconcav  erscheint.  Der  Flächenduichinesser  der- 
selben beträgt  im  Mittel  0,0077'"  (Welcker),  und  der  Dicken- 
durchmesser ohngefähr  ein  Viertel  davon.  Der  von  Einigen  in  den 
Blutkörperchen  gesehene  Kern  (Nasse),  existirt  in  der  That  an 
ganz  frischen  Blutkörperchen  der  Säugethiere  und  des  Menschen 
nicht.  Bei  den  Amphibien  tritt  er  sehr  deutlich  hervor.  —  Ausser- 
halb der  Gefasse  befindliche  Blutkörperchen,  verlieren  ihre  glatte 
Oberfläche,  werden  höckerig,  und  nehmen  an  Volumen  ab. 

Im  Blute  des  erwachsenen  Menschen  kreisen  60  Billionen 
Blutkörperchen  (Vierordt).  Wer  an  der  Richtigkeit  dieser  Ziffer 
zweifelt,  möge  nachzählen.  Im  vorgerückten  Alter,  und  in  gewissen 
Krankheiten,  z.  B.  in  der  Bleichsucht,  nimmt  diese  Menge  ab.  — 
Man  negirt  gegenwärtig  allgemein  die  Zellennatur  der  Blutkörper- 
chen, und  erklärt  sie  geradezu  für  Protoplasmaklümpchcn  ohne 
isolirbare  Begrenzungshaut,  deren  weiche  Masse  mit  Blutroth  ge- 
tränkt ist.  —  Der  Leib  der  Blutkörperchen  besteht  1.  aus  einem  in 
Wasser  unlöslichen,  in  Säure  und  Alkalien  aber  löslichen  Eiweiss- 
körper,  2.  aus  dem  farblosen  Globulin  (Haeraatoglobin),  3.  aus  dem 
eisenhaltigen  Humatin,  und  4.  aus  Kalisalzen  (besonders  phosphor- 
saurem Kali).  Das  Hämatin  ist  der  Träger  des  im  Blute  vorhan- 
denen Eisens;  die  Asche  des  Hämatins  giebt  10  pCt.  Eisenhyper- 
oxyd. Wie  das  Eisen  im  Hämatin  vorkommt,  ist  zur  Stunde  noch 
nicht  mit  Sicherheit  eruirt.  Durch  chemische  Reagentien  lässt  sich 
sein  Vorhandensein  im  frischen  Blute  nicht  constatiren,  wohl  aber 
gelingt  es,  dasselbe  in  metallischer  Form  aus  der  Blutaschc  zu 
erhalten. 

Die  farblosen  Blutkörperchen  sind  kleiner  als  die  rothen, 
oder  ihnen  an  Grösse  gleich  (Schultze).  Ihr  kugelförmiger  Leib 
schliesst  ein  oder  zwei  rundliche  Kerno  (mit  Kernkörperchen)  ein. 
Zuweilen  bietet  ihre  Oberfläche  ein  granulirtes  Ansehen  dar.  Das 
granulirte  Ansehen  tritt  an  kleineren  Körperchen  dieser  Art  deut- 
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licher  hervor  als  an  grösseren.  Sie  sind,  ihres  Fettgehaltes  wegen, 
specifisch  leiehter  als  die  rothen  Blutkörperehen.  Ihr  quantitatives 
Verhältniss  zu  den  rothen  Blutkörperehen  scheint  ein  sehr  variables 
zu  sein.  Die  Angaben  der  Autoren  stimmen  deshalb  nicht  blos 
nicht  überein,  sondern  difleriren  in  wahrhaft  ausserordentlicher 
Weise.  So  ist  das  Verhaltniss  nach  Sharpey  1  :  50,  nach  Henle 
1:80,  nach  Donders  1:375.  Im  Allgemeinen  lässt  sich  sagen, 
dass  sie  in  der  Jugend,  und  nach  genommener  Nahrung,  zahlreicher 
zur  Anschauung  gelangen.  Es  giebt  eine  trostlose,  und  nicht  eben 
seltene  Krankheit,  bei  welcher  die  farblosen  Blutkörperchen  über 
die  farbigen  numerisch  das  Uebergewicht  erhalten.  Virchow  schil- 
derte diese  Krankheit  als  Leucaemia. 

Eine  Zellenmembran  kommt  an  den  farblosen  Blutkörperchen 
eben  so  wenig  als  an  den  rothen  vor.  Ein  Kern  aber  existirt  zwei- 
fellos, und  tritt  unter  Anwendung  von  Essigsäure  deutlich  hervor. 
Sie  zeigen  die  grösste  Uebereinstiminung,  oder  sind  vielmehr  iden- 
tisch mit  den  Lymph-  und  Chyluskörperchen,  und  mit  den  im  fri- 
schen Eiter  vorkommenden  grauulirten  Körnern  (Eiterkörperchen). 
In  letzterer  Beziehung  scheint  mir  deshalb  auf  den  mikroskopischen 
Nachweis  von  Eiter  im  Blute  nicht  viel  Werth  zu  legen  zu  sein.  Die 
farblosen  Blutkörperchen  wandeln  sich  allmälig  in  gefärbte  Blutkör- 
perchen um,  deren  jüngere  Lebenszustände  sie  darstellen. 

Bei  aufmerksamer  Beobachtung  unter  dem  Mikroskope,  sieht 
man,  dass  die  farblosen  Blutkörperchen,  langsam  aber  fortwährend 
ihre  Gestalt  ändern,  indem  sie  eiförmig,  birnförmig,  eckig,  selbst 
sternförmig  werden.  Dieser  zugleich  mit  wirklicher  Ortsveränderung 
(der  kriechenden  Bewegung  einer  Amöbe  ähnlich)  auftretende  Ge- 
staltenwechscl ,  lässt  sich  stundenlaug  beobachten.  Während  des 
Abiaufens  solcher  Bewegungen,  bemerkt  man  zugleich,  dass  die 
farblosen  Blutkörperchen  kleinste  Partikelchen  (z.  B.  Farbstoffmole- 
cüle,  Fetttröpfehen,  Milchkügelchen),  welchen  sie  begegnen,  in  die 
Substanz  ihres  Leibes  aufnehmen.  —  Ueber  die  chemische  Natur 
der  farblosen  Blutkörperchen  lässt  sich  nur  im  Allgemeinen  sagen, 
dass  ihre  Bestandteile  Protemsubstanzen  sind,  mit  beigemengten 
Salzen  und  Fett. 

b)  Flüssiger  Blutbestandtheil. 

Der  flüssige  Bestandtheil  des  Blutes,  I'lasma  sanguinis,  ist 
eine  wässerige  Lösung  von  Fibrin  und  Albumin,  welche  Lösung 
nebstdem  geringe  Quantitäten  von  Case'in  (vorzüglich  im  Blute 
Schwangerer  und  Säugender),  Fett,  Extraetivstoffe,  Zucker;  ferner 
Harnstoff,  Harnsäure,  und  verschiedene  Salze  enthält,  unter  welchen 
die  chlorsauren  prävaliren.  Spuren  von  Gallenpigment  sind  ebenfalls 
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im  Blute  nachgewiesen.  Ein  flüchtiger  Bestandteil ,  der  aus  dem 
eben  gelassenen  Blute  mit  Wasser  in  Dampfform  davongeht,  be- 
stimmt den  eigentümlichen  animalischen  Geruch  des  Blutdunstes, 
Vapor  s.  Halitus  sanguinis. 

Dass  das  Blutplasma  auch  Träger  für  die  fremdartigen  Stoffe  wird,  welche 
mit  den  Nahrungsmitteln  oder  durch  Medicamente  in  den  Körper  gelangen,  und 
durch  die  verschiedenen  Absonderungsorgane  wieder  aus  dem  Körper  ausgeschie- 
den werden  müssen,  lässt  sich  aus  den  Beziehungen  des  Blutes  zur  Verdauung 
und  zu  den  Absonderungen  annehmen.  Auch  Luftarten  sind  im  gebundenen  Zu- 
stande im  Blute  (ungefähr  wie  die  Gase  in  den  Mineralwässern)  vorhanden,  und 
entwickeln  sich  grosscntheils  schon  unter  der  Luftpumpe.  Kohlensäure,  Sauerstoff 
nud  Azot,  sind  bereits  definitiv  nachgewiesen. 

§.61.  Gerinnung  des  Blutes. 

Wird  das  Blut  aus  der  Ader  gelassen,  so  gerinnt  es  (Coagu- 
latio  sanguinis).  Das  Wesentliche  dieses  Vorganges,  welcher  auch 
im  Lebenden  bei  gewissen  pathologischen  Zuständen,  z.  B.  bei 
Entzündung,  innerhalb,  oder,  wie  bei  Blutextra vasaten ,  ausser- 
halb der  Gefasse  stattfinden  kann,  besteht  in  Folgendem: 

Die  Gerinnimg  des  Blutes  ist  eigentlich  nur  eine  Gorinnung 
des  im  Plasma  enthaltenen  Faserstoffes. 

Frisch  gelassenes  Blut  fängt  binnen  2  —  5  Minuten  an  zu 
stocken,  bildet  anfangs  eine  weiche,  gallertige,  leicht  zitternde  Masse, 
welche  sich  immer  mehr  und  mehr  zusammenzieht,  und  eine  trüb- 
gelbliche Flüssigkeit  aus  sich  auspresst,  in  welcher  der  fest  gewor- 
dene Blutklumpen  schwimmt.  Dieser  Klumpen  wird  Blutkuchen, 
Placenta  *.  Hepar  s.  Crassamentum  sanguinis  genannt;  das  gelbliche 
Fluidum,  in  welchem  er  schwimmt,  ist  das  Blutwasser,  Serum 
sanguinis. 

Woraus  besteht  der  Blutkuchen?  —  Der  im  Blutliquor  (Plasma) 
aufgelöst  gewesene  Faserstoff,  scheidet  sich  durch  das  Gerinnen  in 
Form  eines  immer  dichter  und  dichter  werdenden  Faserfilzes  aus, 
und  schliesst  die  rothen  Blutkörperchen  in  seinen  Maschen  ein. 
Blutplasma  minus  Faserstoff  ist  somit  Semm  sanguinis,  Faserstoff 
plus  Blutkörperchen  ist  Placenta  sanguinis.  Gerinnt  der  Faserstoff 
langsam ,  so  haben  die  rothen  Blutkörperchen  Zeit  genug ,  sich 
durch  ihre  .Schwere  einige  Linien  tief  zu  senken,  bevor  der  Faser- 
stoff sich  zu  einem  festeren  Coagulum  formte.  Die  sinkenden  Blut- 
körperchen legen  sich  zugleich  mit  ihren  breiten  Flächen  anein- 
ander, und  bilden  dadurch  geldrollenähnliche  Säulen.  Die  oberen 
Schichten  des  ßlutkuchens  werden  sodann  gar  keine  rothen  Blut- 
körperchen enthalten,  wohl  aber  alle  farblosen,  ihrer  speeifischen 
Leichtigkeit  wegen.    So  entsteht  dann  auf  dem  Blutkuchen  eine 
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mehr  weniger  dichte  und  zähe  Lage,  welche  Speckhaut,  Crusta 
placentae,  genannt  wird.  Je  langsamer  das  Blut  gerann,  desto  dicker 
wird  die  Speckhaut  sein.  Da  sich  die  Speckhaut  bei  Entzündungs- 
krankheiten, und  vorzugsweise  beim  hitzigen  Rheumatismus,  durch 
ihre  Dicke  und  zugleich  durch  ihre  Zähigkeit  besonders  auszeichnet, 
so  wird  sie  auch  Crusta  ivflammatoria  s.  yleuritica  s.  lardacea  ge- 
nannt. Das  Blut  von  Schwangeren  und  Wöchnerinnen  zeigt  eben- 
falls eine  starke  Speckhaut.  Setzt  man  dem  Blute  solche  Stoffe  zu, 
welche  das  Gerinnen  seines  Faserstoffes  verlangsamen,  so  wird  die 
Speckhaut  natürlich  dicker  ausfallen,  als  bei  schnell  gerinnendem 
Blute.  Benimmt  man  dem  Blute  seinen  Faserstoff  durch  Peitschen 
desselben  mit  Ruthen,  an  welche  sich  der  Faserstoff  als  flockiges 
Gerinnsel  anhängt,  so  coagulirt  es  gar  nicht. 

Wenn  in  den  letzten  Lebensmomenten  die  Blutmassc  sieh  zur  Entmischung 
anschickt ,  werden  die  Trabmüae  eameae  de»  Herzens,  und  die  sehnigen  Be- 
festignngsfäden  der  Klappen,  deren  meehanische  Einwirkung  auf  das  Blut  wäh- 
rend der  Zusammenziehung  des  Herzens  dem  Schlagen  mit  Ruthen  vergleichbar 
ist,  eine  ähnliche  Trennung  des  Faserstoffes  und  Anhängen  desselben  an  die  losen 
Fleischbündel  und  Sehuenfäden  der  inneren  Hcrzobcrflächo  bedingen,  wodurch  die 
sogenannten  fibrösen  Herzpolypen  (nach  älterem  Ausdruck)  entstehen,  welche 
man  in  grösserer  oder  geringerer  Menge  in  jeder  Leiche,  deren  Blut  gerann,  findet, 
und  welehe  ihre  Entstehung  rein  mechanischen  Verhältnissen  in  den  letzten  Le- 
bensarten verdanken.  —  Da  manche  Aerzte  noch  immer  viel  auf  die  Dicke  der 
Speckhaut  halten,  und  sie  für  ein  Zeichen  entzündlicher  Blutmischung 
nehmen,  so  mögen  sie  bedenken,  welchen  Einfluss  die  dem  Kranken  verabreichten 
Arzneien  (besonders  die  Mittelsalze ,  welche  man  so  häufig  den  an  Entzündung 
Leidenden  verordnet)  auf  die  Verlangsamung  der  Gerinnung,  und  somit  auf  die 
Dicke  der  Speckhaut  ausüben.  —  Die  Gerinnung  des  Blutes  ist  der  Ausdruck 
seines  erlöschenden  Lebens,  und  die  Veränderungen ,  die  es  von  nun  an  erleidet, 
sind  durch  chemische  Zersetzungsprocesse  bedingt  —  Fäulniss. 


§.  62.  Weitere  Angaben  über  chemisches  und  mikroskopisches 

Verhalten  des  Blutes. 

Die  chemische  Analyse  hat  gezeigt,  dass  Blut  und  Fleisch  eine 
fast  gleiche  elementare  Zusammensetzung  zeigen.  Play  fair  und 
Boeckmann  fanden  folgendes  Verhältniss  zwischen  getrocknetem 
Blut  und  Fleisch  des  Rindes: 


Fleisch 

Blut 

Kohlenstoff,: 

51,86, 

51,96, 

Wasserstoff : 

7,58, 

7,25, 

Stickstoff: 

15,03, 

15,07, 

Sauerstoff : 

21,30, 

21,30, 

Asche : 

4,23, 

4,42. 
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Das  Serum  sanguinis  ist  sehr  reich  an  Eiweiss,  welches  nicht 
von  selbst,  sondern  erst  durch  Erhitzen  gerinnt.  Was  nach  der  Ge- 
rinnung des  Eiweisses,  vom  Blutserum  noch  erübrigt,  ist  Wasser 
mit  aufgelösten  Salzen  und  Extractivstoffen. 

Der  Blutkuchen  kann  durch  Auswaschen  von  dem  Färbestoffe 
der  in  ihm  eingeschlossenen  Blutkörperchen  befreit,  und  als  feste, 
zähe,  weisse,  aus  den  fadenförmigen  Elementen  des  geronnenen 
Faserstoffes  zusammengesetzte  Masse  dargestellt  werden.  Diese  Masse 
ist  jedoch  nicht  reiner  Faserstoff,  da  sie  noch  die  Reste  der  durch 
das  Auswaschen  und  Kneten  unter  Wasser  zerstörten  rothon  und 
farblosen  Blutkörperchen  in  sich  enthält. 

Eine  merkwürdige  Eigenschaft  des  Globulins  liegt  in  seiner 
Krystallisirbarkeit.  Die  Globulinkrystalle  des  Menschenblutes  sind 
rhombische  Prismen  von  Amaranth-  bis  Zinnoberröthe.  Die  Blut- 
krystalle  sind  für  die  gerichtliche  Medicin  von  grösster  Wichtigkeit, 
denn  sie  dienen  nicht  nur  zur  Constatirung  von  sehr  alten  Blut- 
flecken, sondern  überhaupt  zur  Erkenntniss  kleinster  Mengen  Blut. 
Um  sie  zu  erhalten,  setzt  man  einem  eingetrockneten  Blutstropfen 
in  einem  Uhrglase  etwas  Kochsalz  zu,  befeuchtet  denselben  mit 
einigen  Tropfen  Eisessig,  und  dampft  die  Mischung  bei  Kochhitze  ab. 

Im  Serum  des  Blutes  behalten  die  Blutkörperchen  ihre  Eigen- 
schaft längere  Zeit  unversehrt  bei.  Durch  Wasserzusatz  schwellen 
aber  die  platten  Gestalten  derselben  zu  Kugeln  auf,  werden  zugleich 
blass,  indem  das  Wasser  ihren  färbenden  Inhalt  extrahirt,  und  erlei- 
den sofort  eine  Reihe  von  Veränderungen,  welche  mit  ihrem  Ruine 
endigt.  Man  darf  deshalb  Blutkörperchen  nur  im  Serum,  oder  im 
frischen  Ei  weiss,  oder  in  Zuckerwasser  der  mikroskopischen  Beob- 
achtung unterziehen. 

Durch  eine  Reihe  von  Entladungsschlägen  einer  Leydner  Flasche 
wird  das  frische  undurchsichtige  Blut  lackfarbenähnlich  durchsichtig, 
wobei  die  Blutkörperchen  bis  auf  äusserst  zarte  und  blasse  Reste 
zerstört  werden. 

Zur  mikroskopischen  Untersuchung  dos  Blutes  eignet  sich  vorzugsweise  das 
Blut  der  nackten  Amphibien,  deren  Blutkörperchen  bedeutend  grösser  als  die  der 
SSugethiere  sind.  Die  ovalen  und  platten  Blutkörperchen  des  gemeinen  Frosches 
haben  0,01'"  im  längsten,  0,006"'  im  kleinsten  Durchmesser;  jene  des  Proteus 
sind  absolut  die  grössten.  Man  hört  sogar  die  Versicherung,  dass  sie  schon  mit 
freiem  Auge  zu  sehen  seien.  —  Das  baldige  Gerinnen  des  frischen  Blutes  er- 
schwert seine  mikroskopischo  Untersuchung.  Die  Coagulationstendenz  des  Blutes 
kann  aber  durch  Beimischung  einer  sehr  geringen  Quantität  von  aufgelöstem  koh- 
lensauren Kali  hintangehalten,  oder  das  von  einem  grösseren  Thiere  gesammelte 
frische  Blut,  durch  Schlagen  mit  Ruthen  seines  Faserstoffes  (dieser  ist  ja  die  Ur- 
sache der  Oerinnung)  befreit  werden. 

Im  Froschblute  zeigt  jede»  Blutkörperchen  einen  Keru.  Dieser  Kern  lagert 
excentrisch.  Man  sieht  deshalb,  wenn  sich  ein  Blutkörperchen  wälzt,  den  Kern 
nicht  im  Centrum  der  Bewegung.  —  Durch  vorsichtige  Behandlung  lässt  sich  in 
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dem,  nur  sehr  langsam  coagulirenden  Froschblute,  das  Plasma  von  den  Blutkör- 
perchen mittels  nicht  zu  feinen  Filtrirpapiers  abseihen.  Die  Körperchen  bleiben 
auf  dem  Filtrura  zurück,  und  sammelt  man  sie  in  einem  Uhrglase,  welches  Wasser 
enthalt,  so  zieht  dieses  anfangs  den  Färbestoff  derselben  aus,  wodurch  sie  so 
durchsichtig  werden,  dass  der  Kern  derselben  nur  von  eiuem  feinen,  blassen  Hofe 
umgeben  erscheint,  welcher  die  farblose  Masse  des  Blutkörperchens  ist  Zusatz 
von  Jodtinctur  macht  die  Begrenzung  dieses  Hofes  wieder  deutlich.  Da  sich  die 
Blutkörperchen  durch  Endosmose  mit  Wasser  vollsaugeu,  so  wird  es  endlich  zum 
Platzen  derselben  kommen.  Sie  fallen  nach  dem  Risse  zusammen,  und  ihre  Kerne 
treten  durch  den  Riss  hervor. 


Ute  chemische  Zusammensetzung 

des 

Blut- 

Die  Zusammensetzung  de* 

ganzen  Mute* 

Serums  ist  nach  Denis  folgende. 

Es 

nach  Le  Canu  ist  folgf-ud« 

.    In  10OO  Tuei- 

sieh  in  1000  Theiten  Serum: 

Ion  finden  sich: 

900,0 

780,15-785,59 

80,0 

2,10—  3,56 

65,09—  69,42 

5,0 

Blutkörperchen  .    .  . 

133,00  119,63 

3,0 

Krystallinisches  Fett  . 

2,43—  4,30 

3,0 

Flüssiges  Fett  .    .  . 

1,31-  2,27 

1,0 

Alkoholextraet  .    .  . 

1,79-  1,92 

Schwefelsaures  Kali  .  . 

0,8 

Wasserextract        .  . 

1,26-  2,01 

Schwefelsaures  Natron  .  . 

0,8 

Salze   mit  alkalischer 

0,5 

8,37-  7,30 

Phosphorsaures  Natron  .  . 

•  • 

0,4 

Erdsalze    und  Eisen- 

Phosphorsaurer Kalk     .  . 

•  • 

0,3 

2,10-  1,41 

0,2 

2,40—  2,59 

1000 

1000  1000 

Venöses  und  arterielles  Blut  unterscheiden  sich  nicht  durch  messbare  Ver- 
schiedenheiten der  Gestalt  und  Grösse  der  Blutkörperchen,  sondern  durch  ihren 
Gasgehalt.  Nach  Magnus  soll  im  arteriellen  Blute  mehr  Sauerstoff  im  Verhalt- 
niss  zur  Kohlensäure  vorkommen,  und  nach  den  Angaben  Anderer  die  Menge 
des  Faserstoffes  grösser,  jene  des  Eiweisses  aber  geringer  sein,  ids  im  Venen- 
blute.  —  Die  farblosen  Blutkörperchen  finden  sich  im  Venenblutc  häufiger  als  im 
Artcrienblute. 

§.  63.  Physiologische  Bemerkungen  über  das  Blut. 

Das  Blut  bildet  den  Hauptfactor  für  die  lebendige  Thätigkeit 
der  Organe,  indem  es  die  für  ihre  Ernährung,  und  somit  für  ihre 
Existenz  und  Function  notwendigen  Materialien  liefert.  Man  hält 
allgemein  daran,  dass  die  Blutkörperchen  beim  Ernährungsgeschäfte 
nicht  zunächst  interessirt  sind.  Das  Blutplasma  tritt  durch  die 
Wand  der  Capillargefiisso  hindurch,  verbreitet  sich  zwischen  den 
umlagernden  Gewebselementen,  und  speist  sie  mit  den,  zu  ihrer 
Ernährung  dienenden  Stoffen.  Der  Durchtritt  der  rothen  und  der 
farblosen  Blutkörperchen  durch  die  Getasswand  ist  zwar  ebenfalls 
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sichergestellt,  aber  die  Art  ihrer  Verwendung  bei  der  Ernährung 
der  Organe  noch  nicht  ermittelt. 

Organe,  welche  intensive  Ernährungs-  oder  Absonderungsthätig- 
keiten  äussern ,  bedürfen  eines  reichlicheren  Zuflusses  von  Plasma, 
und  da  mit  der  Zahl  und  Feinheit  der  Capillargefässe ,  die  das 
Plasma  aussickernde  Fläche  wächst,  so  wird  der  Reichthum  oder 
die  Armuth  an  Capillargefassen,  ein  anatomischer  Ausdruck  für  die 
Energie  der  physiologischen  Thätigkeit  eines  Organs  sein.  —  Es 
kann  jedoch  auch  in  Organen  mit  sehr  wenig  energischem  Stoff- 
wechsel, eine  abundante  Blutzufuhr  nothwendig  werden,  wenn 
nämlich  der  Stoff,  aus  welchem  das  Organ  besteht,  und  welchen 
es  vom  Blute  erhalten  soll ,  im  Blute  nur  in  sehr  geringer  Menge 
vorhanden  ist.  Um  das  nöthige  Quantum  davon  zu  liefern ,  muss 
viel  Blut  dem  Organe  zugeführt  werden.  So  erklärt  z.  B.  der 
geringe  Gehalt  des  Blutes  an  Kalksalzen,  den  Gefassreichthum  der 
Knochensubstanz. 

Die  Beobachtung  des  Kreislaufes  in  den  Capillargefassen  leben- 
der Thiere  lehrt  Folgendes: 

1.  Die  farbigen  Blutkörperchen  strömen  rasch  in  der  Axe  des 
Gefässes,  die  farblosen  dagegen  gleiten  träger  längs  der  Gefasswand 
hin,  wobei  sie  öfters  Halt  zu  machen  scheinen,  als  ob  sie  an  die 
Geftisswand  anklebten. 

2.  Ks  findet  keine  stossweise,  sondern  eine  gleichförmige  Blut- 
bewegung im  Capillarsysteme  statt. 

3 .  Aendern  die  Capillargefässe  ohne  Einwirkung  von  Reiz- 
mitteln ihren  Durchmesser  nicht,  wohl  aber  die  Blutkörperchen, 
welche,  um  durch  engere  Gefasse  zu  passiren ,  sich  in  die  Länge 
dehnen,  und,  wenn  der  schmale  Pass  durchlaufen,  wieder  ihr  früheres 
Volumen  annehmen. 

4.  An  den  Theilungswinkeln  der  Capillargefässe,  welche  einem 
gegen  den  Strom  vorspringenden  Sporn  zu  vergleichen  sind,  bleibt 
häufig  eine  Blutsphäre  querüber  hängen,  biegt  sich  gegen  beide 
Aeste  zu,  und  scheint  zu  zaudern ,  welchen  sie  wählen  soll,  bis  sie 
zuletzt  in  jenen  hineingerissen  wird,  in  welchen  sie  mehr  hineinragte. 

5.  Das  Austreten  des  Plasma  durch  die  Capillargefasswand 
ist  kein  Gegenstand  unmittelbarer  Wahrnehmung. 

6.  Ist  das  Thier  seinem  Ende  nahe,  so  geräth  der  Capillar- 
kreislauf  in  Unordnung,  die  Blutsäule  schwankt  ruckweise  hin  und 
zurück,  bevor  sie  in  Ruhe  kommt,  das  Gefasslumen  erweitert  sich, 
die  Blutkörperchen  ballen  sich  auf  Haufen  zusammen,  und  ver- 
schmelzen zu  einer  formlosen  Masse,  welche  ihren  Färbestoff  nach 
und  nach  dem  Serum  ablässt. 

Das  Heraustreten  des  Plasma  durch  die  Gefasswand,  und  das 
Eindringen  desselben  in  die  Gewebe,  wird  mit  dem  von  Dutrochet 
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zuerst  eingeführten  Namen  der  Exosmose  und  Endosmose  be- 
zeichnet        und  evtoOsw,  hinaus-  und  hineintreiben). 

Das  Plasma  ist  wasserhell,  kann  aber  unter  krankhaften  Bedingungen  ge- 
färbt erscheinen.  Wenn  uänilich  der  Waasergehalt  des  Blutes  bei  hydropischem 
Zustande  desselben  zunimmt,  «»der  sein  Salzgehalt  bei  Scorbut  und  Faulfiebera 
abnimmt,  wird  das  Blutroth  sich  im  Plasma  auflösen,  und  eine  röthlicbgefärbt? 
Tränkung  der  Gewebe  bedingen.  Die  blutrothen  Petechien,  die  falschen  Blut- 
unterlaufungen ,  die  scorbutischen  Striemen  (Vihicet),  die  fleischwasserähnlichen 
hydropisehen  Ergüsse  in  die  Kürperhühlen,  entstehen  auf  dieso  Weise.  —  Abnn- 
dirt  der  gelbe  Färbestoff  im  Blute  durch  Störung  oder  Unterdrückung  der  Gallen- 
absonderung, so  wird  die  Tränkung  der  Gewebe  mit  gelben  Plasma  eiue  allge- 
meine werden  können,  wie  in  der  Gelbsucht.  —  Wird  das  Blut  faserstoffreicher, 
wie  bei  Entzündungskrankheiten,  so  kann  dus  Plasma,  wenn  es  einmal  die  Ge- 
fässe  überschritten  hat,  in  den  Geweben  gerinnen,  und  wird  dadurch  jene  Härte 
bedingen,  welche  Entzündungsgeschwülsten  eigen  ist,  —  Da  das  Blutplasma ,  au 
der  äusseren  Oberfläche  der  Blutgefässe  zum  Vorscheine  gekommen,  reicher  an 
Nahrungsstoffen  ist,  als  jenes,  welches  sich  schon  eine  Strecke  weit  durch  die  Ge- 
webe fortsangte,  und  bereits  viel  von  seinen  plastischen  Bestandteilen  verlor,  so 
ist  begreiflich,  warum  gerade  in  der  Nähe  der  Blutgefässe  die  Ernährung  lebhafter 
als  an  davon  entfernteren  Punkten  sein  wird.  Die  Fettablagerung  folgt  deshalb 
ausschliesslich  den  Blutgefässramificationen ,  und  wo  diese  weite  Netze  bilden, 
werden  auch  die  Fettdeposita  dieso  Form  darbieten.  Man  hat  auch  nur  aus  diesem 
Grunde  jene  Bauchfellsfalten,  welche  sich  entlang  den  netzförmig  anastomosirenden 
Blutgefässen  gern  mit  Fett  beladen,  Netze  genannt. 

G4.  Bildung  und  Rückbildung  des  Blutes. 

Die  Vermehrung  der  Blutkörperchen  im  Embryo  geht,  ausser 
der  Umwandlung  embryonaler  Bildungszellcn  in  Blutkörperchen, 
auch  durch  Theilung  der  schon  vorhandenen  vor  sich.  Dass  auch 
die  Leber  des  Embryo  neue  Blutkörperchen  bilde,  wie  Weber, 
Reichert,  Kölliker,  Gerlach  und  Fahrner  annehmen,  ist  eben 
nur  eine  Annahme.  Im  Erwachsenen  sind  es  die  farblosen  Blut- 
körperchen, welche  sich  durch  Schwinden  des  Kerns,  und  Füllung 
des  Zellenleibes  mit  Blutroth,  in  Blutkörperchen  umwandeln.  So 
glaubt  man  wenigstens.  Gesehen  hat  diese  Umwandlung  Niemand. 
Da  nun  dieser  Ansicht  zufolge,  die  farblosen  Blutkörperchen  junge 
Blutkörperchen  sind,  welche  dem  Blute  fortwährend  durch  den  Haupt- 
stamm  des  lymphatischen  Gefasssystems  (Ductus  thoracicus)  zugeführt 
werden,  so  müsste  sich  die  Zahl  der  Blutkörperchen  fortwährend 
vermehren.  Dieses  kann  jedoch  nur  zu  einem  gewissen  Maximum 
steigen,  und  wir  sind  deshalb  nothgezwungen ,  eine  Rückbildung 
oder  Zerstörung  der  alten  Blutkörperchen  anzunehmen.  Dass  die 
Ausscheidung  derselben  durch  die  Leber  geschehe,  wo  sie  zur  Gallen- 
bereitung verwendet  werden  sollen  (Schultz),  ist  nicht  mit  Bestimmt- 
heit nachgewiesen.    Die  neuere  Zeit  will  in  der  Milz  das  Organ 
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gefunden  haben,  in  welchem  die  alten  und  unbrauchbaren  Blutkör- 
perchen, ihre  Rückbildung  und  Auflösung  erfahren.  Man  hat  in 
microscopicis  schon  viel  gefunden,  was  nicht  existirt,  und  mancherlei 
Wege  eingeschlagen,  die  sich  schon  nach  den  ersten  Schritten  als 
uugangbar  zeigten.  Eine  durchaus  sichergestellte,  massenhafte 
Ausscheidung  rother  Blutkörperchen ,  kennt  man  nur  in  der  Men- 
struation. 

Die  erste  genaue  Untersuchung  der  Blutkörperchen  verdanken  wir  Hewson's 
Experimentiii  Inquiries.  London,  1774  —  1777.  Seine  richtigen  und  naturgetreuen 
Schilderungen  wurden  durch  Home,  Bauer,  Prevost  und  Dumas  theilweise 
entstellt,  und  die  Lehre  vom  Blute,  durch  die  abenteuerlichen  Auslegungen,  welche 
ungeübte  Beobachter  früherer  Zeit,  ihren  Anschauungsweisen  gaben,  in  eine  wahre 
Polemik  der  Meinungen  umgestaltet.  Das  Geschichtliche  hierüber  enthalten  die 
betreffenden  Kapitel  von  E.  H.  Weber  und  He  nie.  —  Die  zu  einem  enormen 
Umfang  gediehene  Literatur  über  das  Blut  suche,  wer  Lust  dazu  verspürt,  in  phy- 
siologischen und  chemischen  Handbüchern.  Da  jede  dieser  Schriften  in  den  De- 
tails Anderes  bietet,  ist  es  nicht  gleichgültig,  welche  man  zur  Hand  nimmt. 

§.  85.  Lymphe  und  Chylus. 

A.  Lymphe. 

Reine  Lymphe,  wie  sie  aus  den  Saugadern  frisch  getödteter 
Thiere  erhalten  wird,  stellt  eine  wässerige,  alkalisch  reagirende, 
zuweilen  gelblich  oder  (in  der  Nähe  des  Milchbrustganges)  röthlich 
gefärbte  Flüssigkeit  dar,  welche,  wie  das  Blut,  feste  Körperchen 
enthält,  aber  in  viel  geringerer  Menge.  Diese  Lymphkörperehen 
sind  kleiner,  oder  von  derselben  Grösse  wie  Blutkörperchen,  zu- 
gleich rund,  glatt  oder  gramtlirt,  und  schliessen  einen  durch  Essig- 
säure, selbst  durch  Wasser  deutlich  zu  machenden  stark  körnigen 
Kern  ein.  Sie  stimmen  mit  den  farblosen  Blutkörperchen  in  allen 
Eigenschaften  überein,  zeigen  also  dieselbe  stets  wechselnde  Gestalt, 
und  dieselben  contractilen  Erscheinungen.  Ausnahmsweise  finden 
Bich  unter  ihnen  welche  von  bedeutender  Grösse,  und  mit  mehr- 
fachen Kernen.  Nebst  diesen  Lymphkörperchen  enthält  die  Lymphe 
noch  kleinere  Körnchen,  welche  man  für  nackte  Kerne  zu  halten 
geneigt  war,  an  denen  aber  eine  peripherische,  ganz  minimale 
Schichte  von  wahrer  Zellensubstanz  unter  günstigen  Umständen  zur 
deutlichen  Anschauung  gelangt. 

Die  Lymphe  gerinnt  spontan  wie  das  Blut,  —  nur  viel  lang- 
samer. Sie  enthält  also  Faserstoff.  Der  Kuchen  der  Lymphe  ist 
bei  weitem  nicht  so  consistent,  und  erscheint  am  Beginne  seines 
Entstehens  als  wolkige  Trübung,  welche  sich  nach  und  nach  zu 
einem  weichen,  fadigen  Knollen  contrahirt.  Das  Serum  der  Lymphe 
ist  eiweissreich,  und  führt  dieselben  Stoffe,  welche  im  Blutserum 
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suspendirt  oder  aufgelöst  gefunden  wurden,  nebst  Eisenoxyd,  von 
welchem  es  jedoch  noch  nicht  entschieden  ist,  ob  es  nicht  auch  an 
die  Lyniphkörperchen  gebunden  vorkommt,  wie  das  Eisen  des  Blutes 
an  die  Blutkörperchen. 

B.  Chylus. 

Milchsaft,  CJiylus,  heisst  das  durcli  den  Verdauungsact  be- 
reitete nahrhafte  Extract  der  Speisen.  Er  besteht  wie  das  Blut  aus 
einem  flüssigen  und  festen  Bestandthcil.  Der  erstere  ist  das  Plasma 
des  Chylus;  der  letztere  erscheint  in  doppelter  Form:  1.  als  kleinste, 
stark  liehtbreehende  Körnchen  (aus  Fett  mit  Eiweisshülle  bestehend) 
und  2.  als  kernhaltige  Chyluskörperchen ,  identisch  mit  den  oben 
erwähnten  Lymphkörperehen.  —  Der  Chylus  gerinnt,  wenn  er  rein 
ist,  nicht.  Um  ihn  rein  zur  mikroskopischen  Untersuchung  zu  er- 
halten, muss  man  im  Mesenterium  eines  gefütterten,  eben  geschlach- 
teten Thieres,  ein  strotzendes  Chylusgefäss ,  bevor  es  noch  durch 
eine  Drüse  ging,  anstechen,  und  das  hervorquellende  Tröpfchen  auf 
einer  Glasplatte  auffangen.  Um  ihn  in  grösserer  Menge  zur  ehe- 
mischen Prüfung  zu  sammeln,  handelt  es  sieh  darum,  den  Ductus 
thoracicus  eines  grossen  Thieres  nach  reichlicher  Fütterung  zu  öffnen. 
Man  erhält  jedoch  nie  dadurch  reinen  Chylus,  da  der  Milchbrust- 
gang zugleich  Haiiptstamm  für  das  Lymphsystem  ist. 

Frischer  und  möglichst  reiner  Chylus  hat  eine  milchweisse 
Farbe,  welche  von  der  reichlichen  Gegenwart  der  oben  erwähnten 
fetthaltigen  kleinsten  Körnchen  abhängt.  Die  Eiwcisshülle  dieser  Fett- 
körnchen lässt  sich  allerdings  nicht  durch  Beobachtung  constatiren. 
Sie  muss  aber  zugegeben  werden,  weil  sonst  nicht  zu  begreifen 
wäre,  warum  die  einzelnen  winzigen  Fetttröpfchen  nicht  zu  grösseren 
Tropfen  zusammenfliessen.  Die  Farbe  des  Chylus  ist  um  so  weisser, 
und  der  Gehalt  an  fettigen  Elementen  um  so  bedeutender,  je  reicher 
an  Fett  das  genossene  Futter  der  Thiere  war  (Milch,  Butter,  fettes 
Fleisch ,  Knochenmark  t.  Die  Fettkörnchen  äussern  ein  grosses  Be- 
streben, sich  in  Häufchen,  zu  3  oder  4,  zu  gruppiren,  und  so  mit 
einander  zu  Klümpchen  zu  verschmelzen. 

Im  Hanptstamme  des  lymphatischen  Systems  (DurJu*  thoracica»)  zeichnet 
sich  «1er  Inhalt  durch  prompte  Coagulation  und  deutliche  Rothe  auf».  Die  Coagu- 
lationsfähigkeit  rührt  vom  Fascrstofle,  die  Rothe  vom  Hämatin  her.  Faserstoff  und 
Hämattn  finden  sich  im  Chylus  in  um  so  grösserer  Menge  vor,  durch  je  mehr 
(Jekrösdrüsen  er  bereits  wanderte. 

Marchand  und  Colberg  gaben  folgende  Analyse  menschlicher  Lymphe 
(menschlicher  Chylus  wurde  noch  nicht  untersucht).  In  1000  Theilen  Lymphe 
finden  sich: 
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Wasser   969,20 

Faserstoff   5,20 

Eiweiss   4,34 

Extraetivstoff   3,12 

Flüssiges  und  krystallinisehes  Fett  .  2,64 

Salze   16,44 

Eisenoxyd   Spuren. 


§.  66.  Nervensystem.  Eintheilung  desselben. 

Die  gangbarste  ,  wenn  auch  nicht  physiologisch  streng  durch- 
führbare Eintheiluug  des  Nervensystems,  wurde  von  Bichat  auf- 
gestellt. Er  unterschied  zuerst  ein  animales  und  vegetatives 
Nervensystem.  Ersteres  besteht  aus  dem  Gehirn  und  Rückenmark, 
und  den  Nerven  beider;  wird  deshalb  auch  Systema  cerebro-spinale 
genannt.  Es  ist  das  Organ  des  psychischen  Lebens,  und  vermittelt 
die  mit  Bewusstsein  verbundenen  Erscheinungen  der  Empfindung 
und  Bewegung.  Das  vegetative  Nervensystem,  Systenm  Vegetativum 
*.  »ympnthicum ,  steht  vorzugsweise  den  ohne  Einfluss  des  Bewusst- 
seins  waltenden  vegetativen  Thätigkeiten  der  Ernährung,  Abson- 
derung, und  den  damit  verbundenen  unwillkürlichen  Bewegungen 
vor,  und  wird  auch  als  sympathisches,  organisches  oder 
splauchnisches  Nervensystem  dem  cerebro-spiualen  entgegen- 
gestellt. 

Beide  Systeme  bestehen  uicht  unabhängig  neben  einander. 
Sie  greifen  vielmehr  vielfach  in  einander  ein,  verbinden  sich  häufig 
durch  Fascraustauseh ,  und  sind  insoferne  auf  einander  angewiesen, 
als  das  vegetative  Nervensystem  einen  grossen  Theil  seiner  Ele- 
mente aus  dem  unimalen  bezieht,  und  bei  niederen  Wirbelthieren 
ganz  und  gar  durch  das  animale  vertreten  werden  kann.  Die  phy- 
siologische Sonderung  ist  uicht  weniger  prekär,  als  die  anatomische, 
da  der  Einfluss  dos  animalen  Nervensystems  auf  die  vegetativen 
Processe  sich  in  vielen  Einzelheiten  deutlich  herausstellt. 

Man  unterscheidet  an  beiden  Svstemen  einen  centralen  und 
peripherischen  Autheil.  Der  Centraltheil  des  animalen  Nerven- 
systems ist  im  Gehirn  und  im  Rückenmark  gegeben,  der  peripherische 
in  den  weissen,  weichen,  verästelten  Strängen  und  Fäden,  welche 
die  verschiedenen  Organe  mit  dem  Centrum  dieses  Nervensystems 
in  Verband  bringen,  und  Nerven  genannt  werden.  —  Der  centrale 
Theil  des  vegetativen  Nervensystems  ist  nicht  so  einfach,  wie  jener 
des  animalen.  Er  erscheint  in  viele  untergeordnete  Sammel-  und 
Ausgangspunkte  von  Nerven  zerfallen ,  welche  als  graue,  rundliche 
oder  eckige  Körper,  an  vielen,  aber  bestimmten  Orten  zerstreut 
vorkommen,  und  den  Namen  Nervenknoten,  Ganglia,  führen. 

Hy  rtl,  Lehrbuch  dar  Anatomie.  11 
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§.  (>7.  Mikroskopische  Elemente  des  Nervensystems. 

Sie  sind  zweierlei  Art:  Fasern  und  Zellen. 

A.  Nervenfasern. 

a)  Patern  der  Gehirn-  und  Rückenmarksnerven. 

Jeder  Gehirn-  und  Küekenuiarksnerv,  an  was  immer  für  einem 
Punkt  seines  Verlaufs  er  untersucht  wird,  erscheint  als  ein  Bündel 
zahlreicher,  äusserst  feiner,  bei  durchgehendem  Lichte  heller,  bei 
reflectirtem  Lichte  inattglänzender  Fasern,  Nerven -Primitiv- 
fasern. Diese  laufen  durch  die  ganze  Länge  des  Nerven,  ohne  an 
Dicke  merklich  zu-  oder  abzunehmen ,  geben  während  ihres  Ver- 
laufes keine  Aeste  ab,  durch  welche  mehrere  benachbarte  sich  ver- 
binden könnten,  und  werden  durch  ähnliche  Scheidenbildungen  aus 
Bindegewebe,  wie  sie  bei  den  Muskelbündeln  angeführt  wurden,  zu 
grösseren  Bündeln,  und  mehrere  dieser  zu  einem  Nervenstamme 
vereinigt.  Der  Durchmesser  der  Primitivfasern  ist  in  verschiedenen 
Nerven  ein  verschiedener,  und  beträgt  zwischen  0,000(1'"  0,0085'". 
In  einem  und  demselben  Nerven  kommen  schon  Fasern  verschie- 
dener Dicke  vor,  in  solcher  Mischung,  dass  die  dicken  oder  die 
dünnen  die  Oberhand  behalten.  Die  Nerven  der  Sinnesorgane  und 
die  Nerven  der  Empfindung,  führen  feinere  Fasern,  als  die  Nerven 
der  Muskeln. 

An  jeder  Primitivfaser  lassen  sich  drei  Bestandteile  derselben 
unterscheiden.  1.  Eine  structurlose  Hülle,  2.  ein  markweicher  In- 
halt, und  3.  ein  Axencylinder.  Diese  Bestandteile  sind  jedoch  an 
ganz  frischen  Primitivfasern,  welche  vollkommen  homogen  erschei- 
nen, nicht  zu  erkennen.  Sie  treten  erst  hervor,  wenn  die  von  selbst 
gegebene,  oder  durch  Reagentien  hervorgerufene  Gerinnung  der 
homogenen  Substanz  einer  lebenden  Primitivfaser,  die  lichtbrechen- 
den Verhältnisse  derselben  ändert. 

Die  Hülle  der  Primitivfaser  (Schwann' sehe  Scheide)  ist  ein 
ungemein  feines,  vollkommen  structurloses ,  nur  hie  und  da  mit 
ovalen  Kernen  versehenes  Häutchen,  mit  scharf  gezogenen  doppelten 
und  geradlinigen  Iläudern,  welche  aber  an  den  Fasern  der  Sinnes 
nerven  und  des  Gehirnmarkes,  durch  ungleichförmiges  Gerinnen  de* 
Inhaltes  der  Faser,  buchtig  oder  varicös  wei  den,  wodurch  jene  Forin 
der  Faser  gegeben  wird,  welche  man  als  perlschnurförmige 
( moniliformis)  bezeichnet.  In  chemischer  Hinsicht  stimmt  die 
Schwann'sche  Scheide  der  Nervenprimitivfasern  mit  dem  Sarco- 
lemma  der  Muskelfasern  überein. 
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Der  Inhalt  der  Nervenfasern  -  das  Nervenmark  —  ist  ein 
homogener,  zäher,  opalartig -durchscheinender,  fettig -albuminöser 
Stoff,  welcher  am  Querriss  einer  Nervenfaser  nicht  ausfliesst,  son- 
dern sich  nur  als  abgerundeter  Pfropf,  oder  als  spindelförmiger 
Tropfen,  herausdrängt.  Durch  Gerinnen  verliert  dieser  Inhalt  sein 
homogenes  Ansehen,  zieht  sich  von  der  Hülle  der  Primitivfaser 
zurück,  erhält  zugleich  wellenförmig  gebogene  Künder,  welche  inner- 
halb der  mehr  geradelinigen  Oontour  der  Faser  deutlich  gesehen 
werden,  und  somit  die  betreffende  Primitivfaser  zu  einer  doppelt 
contourirten  wird.  Nach  längerer  Zeit  zerklüftet  das  Mark  der 
Faser  in  kleine,  anregelmässige  Fragmente.  —  Der  mikroskopisch 
nachweisbare  Unterschied  von  Hülle  und  Inhalt,  giebt  der  Primitiv- 
faser die  Bedeutung  eines  Höhrchens,  und  man  spricht  deshalb  von 
Nervenröhrchcn  in  demselben  Sinne  als  von  Nerven  primitiv- 
fasern. 

Weder  Mark  noch  Hülle  sind  das  Wesentliche  an  einer  Nerven- 
faser. Sie  scheinen  blos  als  isolirende  Hüllen  eines  dritten,  wesent- 
lichen Gebildes  in  der  Nervenprimitivfaser  eine  Kolle  zu  spielen. 
Dieses  Gebilde  ist  Remak's  Primitivband,  oder  Purkinje's 
Axencylinder.  Um  ihn  gut  zu  sehen,  bereitet  man  sich  Quer- 
schnitte des  Rückenmarks,  härtet  sie  in  einer  Lösung  von  doppelt 
cliromsaurem  Kali,  und  tränkt  sie  mit  ( 1anninlösung,  wobei  sich  die 
Axencylinder  der  Nervenfasern  roth  imbibiren,  während  Mark  und 
Seheide  ungefärbt  bleiben.  Der  Axencylinder  besteht  aus  einer, 
dem  MuskelHhrin  ähnlichen  albuminösen  Substanz,  ohne  Fett  (Leh- 
mann). Kr  erhält  sich  an  den  feinsten  Nervenfasern,  an  welchen 
die  beiden  anderen  constituirenden  Bestandtheile  derselben  Hülle 
und  Mark  nicht  mehr  nachweisbar  sind.  Ks  gebührt  ihm  somit 
unz weifelbar  über  beide  der  Vorzug  functioneller  Wichtigkeit.  He 
inak  und  Mauthner  machen  den  Axencylinder  selbst  wieder  zu 
einem  Rohre,  dessen  Wand  aus  feinsten  Parallel  fasern  beistehen  soll. 
Schnitze  schreibt  ihm  feinste  n'brilläre  Structur  zu.  —  Die  Festig- 
keit und  Elasticität  des  Axencylinder»  erklärt  es.  dass ,  wenn  Mark 
und  Hülle  reissen,  der  Axencylinder  gewöhnlich  unversehrt  bleibt, 
sieh  auch  an  seitlichen  Rissstellen  der  Hülle  sehlingenartig  hervor- 
drängt. Au  Querschnitten  besonders  dicker  Primitivfasern ,  zeigen 
die  Axencylinder  eine  stein  tonn  ige  Gestalt,  wahrscheinlich  als  Folge 
des  Einschrumpfens,  wodurch  sie  kantig  werden. 

Die  Primitivfasern  jener  Nerven,  welche  Dehnungen  unter- 
liegen, verlaufen  nicht  geradelinig.  sondern  wellenförmig  neben  ein- 
ander, wodurch  eine  bedeutende  Verlängerung  des  Nerven,  ohne 
Zerrung  seiner  Fasern,  möglich  wird. 

Nervenprimitivfasern ,   welche  Hülle,  Inhalt,  und  Axencylinder 

deutlich  erkennen  lassen,  heissen  maikhaltige,  oder,  ihrer  scharfen 
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dunklen  Contouren  wegen,  auch  dun kelrandige.  Fehlt  das  Mark, 
und  wird  der  Axencylinder  von  der  Hülle  so  dicht  umschlossen, 
dass  er  sich  mit  ihr  identifizirt,  und  die  Faser  die  Bedeutung  einer 
mark  führenden  Röhre  verliert,  so  nennt  man  diese  Fasern  mark- 
lose.  Sie  kommen  als  unmittelbare  Verlängerungen  der  markhal- 
tigen  Fasern ,  sowohl  gegen  deren  peripherisches  Ende ,  als  auch 
am  Ursprünge  derselben  aus  den  Fortsätzen  der  Ganglienzellen  vor. 

b)  Vegetative,  graue,  oder  sympathische  Nervenfasern. 

Ks  tindet  sich  im  vegetativen  Nervensystem  {Sympathie us)  noch 
eine  zweite  Art  von  Fasern,  welche  aus  einer  leicht  granulirten  oder 
homogenen  Substanz  bestehen,  und  von  Stelle  zu  Stelle  entweder 
in  ihrem  Inneren  eingeschlossene ,  oder  obertlächlich  aufliegende 
spindelförmige  Kerne  tragen,  deren  Längenaxe  der  longitudinalen 
Richtung  der  Faser  folgt.  Ihr  massenhaftes  Vorkommen  im  Sym- 
pathicus .  Hess  ihnen  den  Namen  graue,  auch  vegetative  oder 
sympathische  Fasern  geben  (Remak).  Henle  nennt  sie,  ihres 
Ansehens  wegen,  gelatinöse  Fasern.  Sie  sind  feiner  als  die 
Fasern  der  Cerebrospinalnerven.  Nerven,  welche  durch  gewisse  phy- 
siologische Zustände  der  Organe,  in  welchen  sie  vorkommen,  an 
Masse  zunehmen ,  z.  B.  die  Nerven  des  schwangeren  Uterus,  ver- 
danken ihre  Faservermehrung  nur  einer  numerisch  wachsenden  Ent- 
wicklung dieser  grauen  Fasern  (Remak).  Valentin  undKölliker 
bestreiten  ihre  Nerven natur,  und  erklären  sie  für  Bindegewebsladen. 
Dieser  Ansicht  kann  ich  nicht  beipflichten,  da  diese  Fasern  durch  eine 
Mischung  von  Salpetersäure  und  chlorsaurem  Kali  (das  empfindlichste 
Reagens  auf  Bindegewebe)  nicht  im  geringsten  affizirt  werden.  Man 
fand  sich  auch  geneigt,  in  den  grauen  Nervenfasern,  ihres  über- 
wiegend zahlreichen  Vorkommens  im  embryonischen  Nerven  wegen, 
einen  niederen  Entwicklungsgrad  gewöhnlicher  Nervenprimitiv  fasern 
anzuerkennen.  Ucbrigens  bestehen  die  vegetativen  Nerven  nicht 
einzig  aus  diesen  Fasern.  Es  treten  vielmehr  auch  zahlreiche  Ce- 
rebrospinalfasern  in  sie  ein,  und  mischen  sich  mit  den  grauen. 

c)  Fasern  des  Gehirns  und  Rückenmarks. 

Mehrere  Anatomen  stelleu  diese  Fasern  als  eine  von  den 
übrigen  beiden  verschiedene  Art  auf.  Sie  finden  sich  in  der  weissen 
Substanz  des  Gehirns  und  Rückenmarks,  und  in  den  Riech-,  Seh-  und 
Hörnerven,  welche,  wie  die  Entwicklungsgeschichte  lehrt,  ursprüng- 
lich Ausstülpungen  der  drei  embryonalen  Gehirnblasen  sind.  Sie 
bestehen  aus  Hülle,  wenig  Mark,  und  Axencylinder.  Letzterer  ist 
sehr  schwer  darzustellen.  An  Feinheit  übertreffen  sie  die  Primitiv- 
fasern   gewöhnlicher  Nerven.     Durch   die  Gerinnung   des  Markes 
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bekommen  sie  nie  doppelte  Contouren ,  sondern  werden  perlschnur- 
artig mit  einfachen  Rändern.  Diese  Gestalt  nehmen  sie  so  rasch 
an,  dass  man  lange  der  Meinung  war,  sie  komme  ihnen  normgemäss 
selbst  im  frischen  Zustande  zu. 

B.  Nervenzellen. 

Sie  sind  runde,  ovale,  oder  birnfbrinige,  auch  eckige,  stern- 
förmige, meistens  plattgedrückte,  kernhaltige  Zellen.  Ihre  Grösse 
schwankt  zwischen  0,003"'  und  0,05'".  In  grosseren  Massen  ange- 
häuft, kommen  sie  in  den  Ganglien  (daher  gewöhnlich  Ganglien- 
zellen genannt)  und  in  der  grauen  GehirnBiibstanz  vor,  deren 
Farbe  von  diesen  Zellen  abhängt.  Sie  wurden  aber  auch  in  den 
peripherischen  Ausbreitungen  gewisser  Nerven,  z.  B.  des  Sehnerven 
und  Hörnerven,  gefunden.  Jede  Nervenzelle  besteht  1.  aus  einer 
structurlosen  Umhülhmgsmembran ,  welche  sich  in  die  Hülle  der 
aus  der  Zelle  hervortretenden  Primitivfasern  fortsetzt,  2.  aus  einem 
rundlichen  Kern ,  welcher  in  der  Regel  nur  ein,  selten  zwei  Kern- 
körperchen  enthält  (ja  man  spricht  selbst  von  Kernen  der  Kern- 
körperchen),  3.  aus  einem  zwischen  Hülle  und  Kern  befindlichen 
körnigen,  blassen  oder  pigmentirten  Zelleninhalt. 

Es  finden  sich  Ganglienzellen  mit  und  ohne  Aeste.  Die  Aeste 
oder  Fortsätze  stimmen  mit  den  früher  erwähnten  marklosen  Ner- 
venfasern vollkommen  überein,  und  verlängern  sich  in  dunkelrandige, 
markhaltige  Nervenfasern.    Einzelne  Fortsätze  einer  Zelle  verbinden 
sich  auch  häufig  mit  denen  einer  zweiten.    Viele  derselben  strahlen 
jedoch  in  die  umlagernden  Parenchyme  aus,   wie  die  Wurzeln  der 
Pflanzen  in  den  Grund,  und  gehen  nachweislich  keine  Verbindungen 
mit  Nervenfasern  ein.     Mangel    oder  Zahl  der  Fortsätze  verhalf 
diesen  Zellen  zur  Benennung  als  apolare,  unipolare,  bipolare 
und  multi polare  Zellen.    Die  Fortsätze  erscheinen  an  den  Zellen 
der  grauen  Gehirn-  und  Rückenmarkssubstanz  oft  selbst  wieder  ver- 
ästelt. —  Apolare  Ganglienzellen,  auch  insulare  genannt,  weil  sie 
zwischen  den  Primitivfasern  wie  Inseln  eingeschlossen  liegen,  finden 
sich  in  grosser  Anzahl  in  allen  Ganglien.    Man  ist  jedoch  nie  ganz 
gewiss,  ob  man  es  nicht  mit  einem  Kunstproduct  zu  thun  hat,  da 
die  Fortsätze,  bei  der  vergleichungsweise  rohen  Behandlung  so  feiner 
Objecto  mit  Nadeln,  leicht  abreissen,  oder  die  Zelle  unter  dem  Mi- 
kroskope so  zu  liegen  kommt,  dass  jene  Seite  derselben,  aus  welcher 
ein  Fortsatz  abgeht,  die  abgewendete  ist,  oder  an  Durchschnittsprä- 
paraten  gerade  jener  Theil  der  Zelle,  von  welcher  ein  Fortsatz  aus- 
ging, nicht  mehr  vorhanden  ist.    Unipolare  Ganglienzellen  kommen 
in  den  Ganglien  des  Sympathicus  vor;   bipolare  hat  man  in  den 
SpinalgaDglien,  im  Ganglion  Gasseri,  jugulare  vagi  und  ylossopharyngci 
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aufgefunden,  und  multipolare  vorzugsweise  in  der  grauen  Substanz 
des  Gehirns  und  Rückenmarks,  wo  sie  auch  am  grössten  sind,  wäh- 
rend die  kleinsten  derselben  in  jenen  mikroskopisch  kleinen  Ganglien 
einheimisch  sind,  welche  in  der  Wand  des  Darmkanals,  des  Her- 
zens,  und  einiger  anderer  Organe  eingeschaltet  liegen.  —  An  vielen 
Ganglienzellen  im  Gehirn  und  Rückenmark,  zeigt  sich  der  Kern  im 
Verhältniss  zur  Kleinheit  der  Zellen,  so  gross,  dass  man  nur  Kerne 
vor  sich  zu  haben  glaubt,  welches  Vorkommen  denn  auch  durch 
den  Namen  Nuclear  Formation  ausgedrückt  wird.  Die  sogenannte 
Körnerschichte  der  Netzhaut  gehört  ebenfalls  hieher. 

Ausser  den  in  A  und  B  dieses  Paragraphs  beschriebenen  Fasern 
und  Zellen,  findet  sich  im  Gehirn  und  Rückenmark  noch  eine  grosse 
Menge  von  Fasern  und  Zellen,  welche,  da  ein  wirklicher  Zusammen- 
hang derselben  mit  Nervenfasern  zur  Zeit  noch  nicht  sichergestellt 
ist,  nur  als  Stützgebilde  für  die  wahren  und  eigentlichen  Elemente 
des  Nervensystems  angesehen  werden  (Kölliker).  Die  Dorpater 
histologische  Schule  schreibt  diesen  Gebilden  bindegewebige  Natur 
zu,  wobei  jedoch  zu  bedenken  ist,  dass  die  empfindlichsten  Reagen- 
tien  auf  Bindegewebe  (Salpetersäure  und  chlorsaures  Kali)  sich  voll- 
kommen indifferent  gegen  dieselben  zeigen. 

Jeder  Nervenstamm  und  jedes  Ganglion  besitzt  eine  gefass- 
reiche  Bindegowebsscheide  ■ —  das  Nnurilemmn.  Dieses  schickt  Fort- 
sätze in  die  Substanz  des  Ganglion,  und  zwischen  die  Faserbüudel 
der  Nerven  hinein. 

Das  Zerfasern  eines  Nerven  mit  Nadelspitzen,  ist  für  Gebilde  von  solcher 
Feinheit,  wie  die  Primitivfasertl  der  Nerven,  eine  rohe  Vorbereitung  zur  mikro- 
skopischen Untersuchung.  lrm  Primitivfasern  zu  sehen,  thut  man  besser,  lieber 
die  feinsten  natürlichen  Nervenramificatioucn,  als  gröbere,  durch  Kunst  zerfaserte 
Bündel  unter  das  Mikroskop  zu  bringen.  Die  feinen  Nerven  durchsichtiger  Theile, 
z.  B.  der  Bauehfellduplieaturen,  die  freien  Nerveufädeu,  welche  man  beim  Ab- 
ziehen der  Haut  der  Frösche  zwischen  dieser  und  den  Muskeln  ausgespannt  findet, 
die  Augenlider  der  Frösche,  etc.  eignen  sich  zu  solchen  Untersuchungen  sehr  gut. 
Die  Reageutien,  deren  man  sich  zur  Darstellung  der  Axcncylinder  bedient,  sind 
coneentrirte  Essigsäure,  Uhromsäure,  Sublimat  (Czcrmak*,  Jod  (Lehmann),  and 
Aether  (Kölliker). 

Literatur.  Die  ältere  Literatur  ist  in  He  nie' s  Oewebalehre  und  in 
Valentin'»  Bearbeitung  der  Sömmerring'sehen  Nervenlchre  vollständig  gesammelt. 
Die  wichtigsten  neueren  Arbeiten  deutscher  Forseher  über  Neuromikrographie 
sind:  A.  W.  Volkmann,  über  Nervenfasern  und  deren  Messung,  in  Müller*  Archiv. 
1X44.  —  Purkinje,  mikroskopisch-neurologische  Beobachtungen.  Mulla'*  Archiv. 
1845.  —  Remak,  über  ein  selbstständiges  Darmnervensystem.  Berlin,  1 i 7.  —  R, 
Wayner,  neue  Untersuchungen  über  Bau  und  Endigung  der  Nerven.  Leipzig.  1847. 

R.  Wagner ,  sympathische  Nerveiiganglien^truetur  -  und  Nervenendigungen,  in 
dessen  Handwörterbuch  der  Physiologie.  A.  Bd.  —  F.  11.  Itülder,  zur  Lehre  von 
dem  Verhältniss  der  Ganglienkörper  zur  Nervenfaser.  Dorpat,  1848.  -  A.  Kölliker, 
neurologisch«  Bemerkungen,  Zeitschr.  für  wissenschuftl.  Zoologie.  1.  IM.  —  N. 
LieLerkühn,  de  struetura  gauglioruin  peuitiori.  Beruh,  1849.   —   C.  Axmann,  Bei- 
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trüge  zur  mikroskopischen  Anatomie  und  Phyniologic  des  Oangliennervensystems. 
Berlin,  1*53.  —  G.  Wagener,  über  den  Zusammen  hang  des  Kernes  und  Kern- 
korpers  der  Ganglienzelle  mit  dem  Nervenfaden,  in  der  Zeitschrift  für  wiss.  Med. 
8.  Bd.  —  lieber  die  Deutung  gewisser  faseriger  Elemente  und  Zellen  des  cen- 
tralen Nervensystems  als  Bindegewebsfasern  und  Bindegewebskürperchen ,  sind 
Bidder«  und  Kupßer'a  Untersuchungen  über  die  Textur  des  Rückenmarks,  Leipzig, 
1857,  nachzusehen.  Eine  Kritik  derselben  enthält  Ilevle's  Jahresbericht.  18.r>7.  — 
JB.  Stillitirf,  neue  Untersuchungen  über  den  Bau  des  Rückenmarks  ,  mit  Atlas, 
Cassel,  1857—59.  wo  gründliche  Würdigung  alles  Bekannten,  und  reiche  Angabe 
neuer  Beobachtungen  zu  finden  ist.  —  Deitert,  über  Gehirn  und  Rückenmark. 
Braunsehweig,  18C5.  —  M.  Schnitze,  de  celluhirum  tibrarumque  nervearum  stmetura. 
B«nu.  1868.  Fast  jedes  Heft  der  anat.  Zeitschriften  bringt  Beiträge  zu  dieser 
massenhaft  angewachsenen  Literatur. 

§.  «8.  Ursprung  (centrales  Ende)  der  Nerven, 

Da  es  a  priori  einleuchtet .  dass  der  Ursprung  der  Nerven 
auch  der  Ausgangspunkt  ihrer  Thätigkeiten  ist,  so  bleibt  es  eine 
der  wichtigsten  Aufgaben  der  Anatomie,  die  Stellen  nachzuweisen, 
an  welchen  die  mikroskopischen  Elemente  der  Nerven  ihre  Ent- 
stehung nehmen. 

Der  Ursprung  der  Primitivfasern  der  Nerven  ist  theils  im  Ge- 
hirn, theils  im  Rückenmark,  theils  in  den  Ganglien  zu  suchen.  Sie 
gehen  sämmtlich  aus  den  Zellen  der  grauen  Substanz  hervor.  Faser- 
ursprünge ausserhalb  der  Zellen  kennt  man  nicht.  Aus  welcher 
Zelle  und  aus  welchem  Fortsatz  einer  Zelle  jede  einzelne  Faser 
entspringt,  wird  wohl  ewig  unbekannt  bleiben!  Ein  hartes,  aber 
wahres  Urtheil  über  die  Zukunft  der  mikroskopischen  Neurotomie. 
«Kurz,*  sagt  Volkmann,  „wir  kennen  die  Anfänge  der  Nerven- 
fasern nicht,  und  werden  sie  wahrscheinlich  niemals  kennen." 

Bezüglich  des  Ursprunges  von  Primitivfasern  aus  den  Gan- 
glienzellen, wurde  zuerst  durch  K  öl  Ii  kor  gezeigt,  dass  die  Hülle 
und  der  albuminös-körnige  Inhalt  der  Ganglienzellen,  sich  in  Hülle 
und  Mark  der  Primitivfasern  fortsetzt.  'Diese  Beobachtung  wäre 
jedoch  nicht  hinreichend,  den  Ursprung  von  Primitivfasern  aus  der 
Ganglienzelle  festzustellen,  da,  wenn  eine  bipolare  Zelle  an  ihren 
beiden  Polen  mit  einer  Primitivfaser  zusammenhängt,  diese  wohl 
auch  eine  eintretende,  also  anderswo  entsprungene,  und  eine  aus- 
tretende Faser  vorstellen  kann  ,  wo  dann  das  Ganglion  blos  eine 
Unterbrechung  des  Verlaufes  einer  alten  Faser,  keinesweges  aber 
einen  erwiesenen  Ursprungsplatz  einer  neuen  abgiebt.  Dass  die 
Ganglien  wirkliche  Erzcugungsstätten  neuer  Primitivfasern  sind,  kann 
nur  dann  als  ausgemacht  angesehen  werden,  wenn  in  ihnen  Ganglien- 
zellen beobachtet  werden,  welche  nur  mit  einer  peripherisch 
auslaufenden  Faser  zusammenhängen.    Kölliker  hat  nun  auch 
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die  Existenz  dieser,  nur  an  Einer  Seite  mit  einer  Nervenfaser  zu- 
sammenhängenden Ganglienzellen  nachgewiesen.  Die  Frage :  ob  es 
auch  Ganglienzellen  ohne  Faserursprünge  gebe,  wurde  von  dem- 
selben Forscher  dahin  beantwortet:  dass  solche  freie  oder  selbst- 
ständige Zellen,  nicht  blos  im  Gehini  und  Rückenmark,  sondern 
auch  in  den  Ganglien  des  Syrupathicus  und  der  Cercbrospinalnerveu 
so  constant  und  häufig  vorkommen,  dass  die  Frage  eigentlich  die 
ist,  ob  überhaupt  ein  Ganglion  existirt,  iu  welchem  dieselben  gänz- 
lich mangeln. 

Wie  verhalten  sich  Kern  und  Kernkörperchen  einer  Ganglien- 
zclle  zu  den  Nervenfasern?  Hierauf  antwortet  die  Histologie  mit 
einem  Babel  von  Meinungen.  Wir  wollen  uns  dazu  bekennen,  dass 
der  Axencylinder  einer  Primitiv faser ,  bei  bipolaren  Ganglienzellen 
aus  dem  Zelleninhalt  (Schnitze),  bei  multipolarcn  aus  dein  Kern 
der  Ganglienzelle  uud  zwar  aus  dem  Kernkörperchen  hervorgeht, 
und  dass  die  Scheide  des  Axencylinders  aus  der  Scheide  der  Gan- 
glienzelle stammt.  Das  Mark  der  Primitivfaser  aber,  kann  nicht 
als  eine  Fortsetzung  des  Inhaltes  der  Ganglienzelle  angesehen  werden, 
da  alle  Primitivfasern  niarklos  aus  der  Zelle  hervorkommen,  und 
das  Mark  erst  im  weiteren  Verlauf  der  Faser  sich  einfindet. 

Durch  die  den  Gegenstand  dieses  Paragraphes  betreffenden  zahlreichen  Ar- 
beiten, welche  theils  au  kaltblütigen  Wirbelthieren ,  theils  an  Wirbellosen  vorge- 
nommen wurden,  wurde  zwar  eine  reiche.  Ernte  von  vereinzelten  Tbatsaehen 
über  den  fraglichen  Gegenstand  eingebracht,  welche  aber  bei  weitem  noch  niebt 
hinreicht,  die  Untersuchungen  über  das  Verhältnis»  der  Ganglien  zu  den  Nerven  als 
abgeschlossen  zu  betrachten.  Wer  die  Schwierigkeit  dieser  Art  mikroskopischer 
Forschungen  kennt,  wird  es  zugeben,  dass  noch  sehr  viel  zu  thun  übrig  ist,  um 
auch  nur  von  einem  einzigen  Ganglion  sagen  zu  können,  das  Wechselverhältniss 
seiner  ein-  und  austretenden  Nerven  sei  genügend  aufgeklärt. 

§.  69.  Peripherisches  Ende  der  Nerven. 

Ueber  das  peripherische  Verhalten  der  letzten  Nervenenden 
verdanken  wir  der  vergleichenden  Anatomie  bei  weitem  mehr  Auf- 
schlüsse als  der  menschlichen.  Vor  Allem  ist  zu  bemerken,  dass  die 
bisherigen  Annahmen  eines  unverästelten  Verlaufes ,  und  einer  an 
allen  Punkten  des  Verlaufes  sich  gleichbleibenden  Dicke  einer  Pri- 
raitivfaser,  nicht  mehr  statthaft  sind.  Der  unverästelte  Verlauf  gilt 
nur  für  jene  Strecke,  welche  eine  Nervenfaser  bis  zu  ihrem  peri- 
pherischen Endigungsbezirke  zurücklegt.  Nahe  ihrem  peripherischen 
Ende,  wird  die  Primitivfaser  marklos,  und  ihr  Axencylinder  pflegt 
sich  in  feinere  Fasern  zu  spalten.  Die  Spaltung  wiederholt  sich 
mehrfach ;  es  kommt  wohl  auch  durch  Verbindung  der  Spaltungs- 
äste zu  Netzen  (Geflechten) ,   welche  aber  nicht  als  Endgetlechte 
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anzusehen  sind,  da  aus  ihnen  noch  Ausläufer  abgehen.  Wie  endigen 
nun  diese  letzten  Ausläufer  einer  Primitivfasor? 

Eine  entschiedene  und  über  alle  Zweifel  erhabene  peripherische 
Endigungsweise  von  Nervenfasern  kennen  wir  bisher  in  den  Pacini'- 
schen  Körperchen  (§.  70)  als  knopfförmigo,  ringsum  abgeschlossene, 
in  keine  Nachbarsthoilo  ausstrahlende  Verdickung  des  Axencylindors. 
Ebenso  in  den  stabförraigen  Körpern  der  Netzhaut,  und  nach  sehr 
wannen  Versicherungen,  auch  in  den  Terminalzellen  des  Gehörnerven, 
in  gewissen  Epithelialzellen  der  Riechschleimhaut  und  der  Zunge  (?), 
in  den  freien  Endanschwellungen  der  sympathischen  Fasern  in 
Luschka's  Steissdrüse  (§,  325),  u.  m.  a.  Nach  Krause  endigen 
die  sensitiven  Nervenfasern  in  der  Conjunctiva,  im  weichen  Gaumen, 
in  der  Clitoris,  im  männlichen  Gliede,  im  rothen  Lippenrande,  mit 
knopfformigen  Auftreibungen  (Kolben).  Krause  hofft,  dass  die 
von  verschiedenen  Autoren  angeführten  „freien44  Nervenendigungen, 
sich  als  kolbige  herausstellen  werden,  denn  die  Mikroskopie  ge- 
bietet über  sehr  fügsame  Charaktere,  welche  sich  leicht  hineinfinden, 
toties  mutatam  ßere  ßdem. 

Die  von  Gerber,  Hannover,  Emmert  angenommenen  peri- 
pherischen Nervenschlingen,  d.  i.  bogenförmige  Uebergänge 
zweier  Primitivfasern  an  ihrem  peripherischen  Ende,  erfreuten  sich 
nur  kurze  Zeit  ihrer  Geltung,  indem  viele  jener  Beobachtungen, 
welche  die  Existenz  der  Schlingen  nachwiesen,  durch  entgegenge- 
setzte aufgewogen  wurden,  und  vom  theoretischen  Standpunkte 
aus  die  Schlingen,  um  mit  Volk  mann 's  Worten  zu  reden,  „nicht 
blos  etwas  Räthselhaftes,  sondern  etwas  Unbrauchbares,  man  möchte 
sagen,  etwas  Absurdes  sind."  Die  Schlinge  lässt  sich  mit  unseren 
Vorstellungen  über  Nervenleitung  nicht  vereinbaren.  Volk  mann 
hat  dieses  auf  wahrhaft  geniale  Weise  dargethan.  Und  dennoch 
giebt  es  deren  (§.  71.  5).  Es  lässt  sich  darauf  nur  erwidern,  dass 
wahrscheinlicher  Weise  unsere  Vorstellungen  über  Leitung,  nicht 
aber  die  Schlingen  etwas  Irriges  seien. 

Die  peripherischen  Endigungen  der  Sinuesnerven  erwähne  ich 
bei  den  betreffenden  Paragraphen  der  Nervenlehro;  jene  der 
motorischen  Nerven  in  den  animalen  Muskeln,  gestalten  sich  nach 
Kühne  so,  dass  die  letzten  Ausläufer  einer  motorischen  Nerven- 
faser ihre  doppelten  Contouren  verlieren,  ihre  Hülle  in  das 
Sarcolemma  der  Muskelfaser  übergeht,  ihr  Axcncylinder  aber 
nicht  in  das  Innere  dieser  Faser  eindringt,  sondern  unter  dem  Sarco- 
lemma mit  einer  knospenform  igen  Anschwellung  oder  einer  platten- 
formigen  Ausbreitung  endet,  welche  auf  einer  Sohle  von  Protoplasma- 
körnern  und  Kernen  aufruht,  Diese  Endplatten  oder  Endknospen 
sind  gegen  den  Inhalt  der  Muskelfaser  sehr  scharf  abgesetzt;  gegen 
das  Sarcolemma  zu,  sind  sie  stärker  gewölbt,  und  drängen  dasselbe 
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als  scharf-  oder  stumpfspitzige  Hügel  hervor  (Doyero).  Ihre  Peri- 
pherie ist  so  ansehnlich,  dass  sie  bis  einem  Drittel  der  Peripherie 
der  Muskelfaser  entsprechen.  Ihr  Rand  erscheint  nicht  selten  in 
kolben-  oder  läppen  förmige  Fortsätze  verlängert.  Kölliker's  Ein- 
wendungen haben  an  der  Lehre  Kühne's  nichts  geändert.  Sie 
wurde  von  anderen  Mikrologen  so  vielseitig  bestätigt,  dass  sie  gegen- 
wärtig allgemein  adoptirt  ist.  —  In  den  Speicheldrüsen  sollen  die 
Nervenfasern  in  die  Epithelien  derselben  eindringen,  die  Zellen  der- 
selben mit  ihren  Zweigen  umspinnen,  ja  selbst  in  den  Kernen  dieser 
Zellen  endigen.  —  Iloyer,  Cohnheim  und  Kolliker  sahen  die 
Ausläufer  des  Nervennetzes  der  Faserschichte  der  Hornhaut,  die 
vordere  structurlose  Schichte  dieser  Membran  durchbohren,  und  sich 
zwischen  den  Zellen  des  mehrfach  geschichteten  Epithels,  bis  in  die 
oberflächliche  Schichte  desselben  erheben ,  um  zwischen  denselben 
frei  zu  endigen.  Ebenso  fand  Langerhans  in  neuester  Zeit,  dass 
die  marklosen  Nervenfasern  der  Cutis,  zwischen  die  Zellen  des 
Mticm  Malpighii  eindringen,  und  daselbst  in  kleineren  Zellen  unter- 
gehen, welche  selbst  wieder  fadenförmige  Ausläufer  gegen  die  Epi- 
dermis zu  absenden,  unterhalb  welcher  sie  mit  leichten  Anschwellungen 
endigen  sollen.  —  Bezüglich  der  Nervenendigungen  in  den  organi- 
schen Muskeln  hat  Frankenhauser  gefunden,  dass  die  Axen- 
cylinder  der  motorischen  Primitivfasern,  in  die  Kerne  der  spindel- 
förmigen Faserzollen  eintreten. 

Hoher  Nervenendigungen  handeln:  Kolliker,  Sitzungsberichte  der  med.  phys. 
Gesellschaft  zu  Würzburg,  1856.  Der.  (Zitterrochen.)  —  Leydig,  Zeitschrift  für 
wiss.  Zoologie,  V.  Bd.,  und  Müller»  Archiv,  185«.  Ii.  Wapner,  über  die  Endi- 
gungeti  der  Nerven  im  Allgemeinen,  Frorieps  Notizen,  1857,  4.  Bd.  —  Krause, 
die  terminalen  Körperchen  der  einfach  sensitiven  Nerven.  Hannover,  1860,  und  im 
Archiv  für  Anat.  186*.  —  Kühne,  die  peripherischen  Endorgane  motor.  Nerven. 
Leipzig,  1862.  —  Greeff,  im  Arch.  für  mikr.  Anat.  1.  Bd.  W.  Pßüger,  die  En- 
dignngen  der  Nerven  in  den  Speicheldrüsen.  Bonn,  1866.  -  Hoi/er,  Arch.  für 
Anat.  und  Phys.  1866.  Cohnheim.  med.  Centralblatt  1866,  N.  26.  —  KöUiker, 
Würzburger  phy.s.  med.  Gesellschaft,  1866.  —  Engelmann,  Jenai'sche  Zeitschrift, 
1.  und  4.  Bd.  —  trankeif hauner ,  Nerven  der  Gebärmutter,  etc.  Jena,  1867.  — 
Hernie,  die  Nervenendigungen  in  den  Geschlechtsorganen.  Zeitschrift  für  rat.  Med. 
1868.        Lan.jerham,  Virehow's  Arch.  44.  Bd. 

70.  Pacini'sche  Körperchen  und  Wagner's  Tastkörperchen. 

Als  sehr  charakteristische  Formen  von  peripherer  Nervenendi- 
gung sind  die  Paci  ni'seheti  Körporehen  und  Wagner's  Tastkör- 
perchen eines  eigenen  Paragraphes  werth.  Sie  wurden  von  Krause, 
mit  den  von  ihm  entdeckten  Endkolben  sensitiver  Nerven  in  eine 
Gruppe  zusammengestellt,  und  als  „terminale  Endkörperchen  sensi- 
tiver Nerven"  benannt. 
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a)  Pacini'sche  Körperchen. 

Es  finden  sich  an  den  feineren  Rarnificationen  vieler  Nerven 
weisse,  kleine,  elliptische  Körperchen,  seitlich  anliegend,  oder  durch 
Stiele  mit  ihnen  zusammenhängend.  Ihre  Länge  variirt  von  1 '/., 
Iiis  2  Millimeter.  Am  häufigsten  und  grössten  kommen  sie  an  den 
Hohlhand-  und  Fingerästen  des  Nervus  ttlnaris  und  medianns ,  an 
beiden  Nervi  plantares,  seltener  und  kleiner  am  Plexus  sacralis, 
coceyqeus  (Luschka)  und  t>pigastricu8t  am  Nervus  cruralis,  an  einigen 
Hantnerven  der  oberen  und  unteren  Extremität,  an  jenen  der  männ- 
lichen und  weiblichen  Brustwarze  vor.  Auch  an  den  Nerven  der 
Bänder  und  der  Beinhaut  wurden  sie  in  neuester  Zeit  beobachtet 
I Kauber).  Ich  erwähnte  ihr  Vorkommen  auch  am  Nervus  in- 
fraorbitafis.  In  der  Handfläche  eines  Prachtpräparates  meiner  Samm- 
lung, zähle  ich  deren  über  250  (Herbst  spricht  von  (>00).  Sic  be- 
stehen aus  concentrischen,  häutigen  Kapseln,  welche  durch  seruin- 
hnltige  Zwischenräume  von  einander  getrennt  sind.  Auch  der  Stiel 
ist  ein  System  in  einander  geschobener  Röhren.  Die  innerste  Kapsel 
umschliesst  keinen  Hohlraum,  wie  man  anfangs  meinte,  sondern 
einon  aus  homogenen,  kernführenden  Bindegewebe  bestehenden 
Kolben  (Innenkolben).  —  Der  durch  den  Stiel  des  Körperchens, 
in  Begleitung  eines  ( 'apillargefässes  eindringende  Axeneylinder, 
dessen  Scheide  und  Mark,  in  die  concentrischen  Kapseln  des  Kör- 
perehens  übergeht,  endigt  im  Innenkolben  mit  einer  einfachen  knopf- 
formigen  Anschwellung,  oder  theilt  sich  gabelförmig,  um  mit  kleineren 
Knöpfchen  aufzuhören.  Man  braucht  sich  von  einem  Paeini'sehen 
Kiirperchen,  nur  die  häutigen  Kapseln  wegzudenken,  um  aus  ihnen 
Krause's  kolbige  Enden  sensitiver  Nerven  zu  erhalten.  Eine  Ver- 
wandtschaft beider  lässt  sich  somit  immerhin  annehmen. 

Die  Paeini'schen  Körperchen  waren  schon  dem  Professor  «1er  Anatomie  zu 
Wittenberg,  A.  Vater,  vor  130  Jahren  als  Pupillae  nerveae,  bekannt  obwohl  er 
von  ihrer  Structur  keine  Ahnung  hatte.  Sie  wurden  von  Heule,  Köllikcr  und 
Osanu  in  allen  Säugcthicrordnungen,  von  Herbst  auch  an  den  Mittelhand- 
knoehen  hei  Vögeln  gefunden.  Niemals  sind  die  Nerven,  an  welchen  sie  vorkommen, 
motorischer  Natur.  Reim  Erwachsenen  sind  sie  an  den  Hautnerven  der  Finger  und 
Zehen  am  zahlreichsten ,  und  zwar  weniger  an  den  nauptstämmen ,  als  an  den 
feineren  Zweigen  derselben.  Man  präparirt  sie  am  besten,  wenn  man  Haut  und 
Fleisch  einer  Fusssohle  hart  an  den  Knochen  loslöst,  und  dann  von  innen  her  die 
Nerveiistiimrue  verfolgt.  So  lange  die  Nerven  noch  unter  der  Fascia  plantaris 
liegen,  zeigen  sie  nur  wenig  Pacini'sche  Körperchen;  haben  sie  aber  die  Fascie 
durchbohrt,  und  sind  sie  in  das  fettreiche  rnterhautzellgewebe  gelangt,  so  findet 
man  sie  viel  zahlreicher  damit  ausgestattet,  selbst  bis  zu  ihren  feinsten  VerUst- 
lungen  hin.  Bei  der  Katze  kommen  sie  auch  an  den  sympathischen  Geflechten  im 
Mesenterium,  und  in  dem  Bindegewebe  um  das  Pankreas  vor,  wo  sie  auch  am 
leichtesten,  fast  ohue  alle  Präparatiuu,  dem  Anfänger  zugänglich  sind.  Da  sie  sich 
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schon  bei  Embryonen  vorfinden,  und  bei  vollkommen  gesunden  Individuen  nie  ver- 
misst  werden  ,  kann  an  einen  pathologischen  Ursprung  derselben  nicht  gedacht 
werden.  Man  hat  auch  an  eine  Verwandtschaft  der  Pacini'schen  Körperchen  mit 
den  elektrischen  Organen  gewisser  Fische  gedacht. 

Ausführlicheres  siehe  bei  F.  Padni,  nnovi  organi  scoperti  nel  corpo  umann. 
Pistoja,  1840.  —  J.  Hm/e  und  .1.  Kölliker,  über  die  Pacini'schen  Körperchen. 
Zürich,  1H-14,  wo  auch  das  Historische  zusammengestellt  ist.  —  Purkinje,  über  die 
Pacini'schen  Körpcrchon,  in  (Jasper  s  Wochenschrift.  1846.  Nr.  48.  -  G.  Herbst, 
die  Pacini'schen  Körperchen.  Döttingen,  1848  (l>esonders  reich  an  vergl.  anat.  An- 
gaben). —  F.  Lfydig  (über  die  Pacini'schen  Körperchen  der  Taube),  in  der  Zeit- 
schrift für  wiss.  Zoologie,  5.  Bd.  —  A.  Kölliker  t  in  der  Zeitschrift  für  wiss. 
Zoologie,  5.  und  8.  Bd.  -  W.  Kr/e  rtlein ,  in  den  Oöttinger  Nachrichten ,  1 85K. 
Nr.  8.  -  Hi/rtl,  Osten-.  Zeitschrift  für  prakt.  Heilkunde,  1859.  Nr.  47  (Pacini'sche 
Körperchen  am  Nervus  in/raorbilalis).  —  Krause,  anat.  Untersuchungen.  Hannover, 
1801.  —  Rauber,  Untersuchungen  über  da»  Vorkommen  der  Vaterschen  Körper- 
chen. Münch.  18G7. 

b)  Tastkörperchen. 

G.  Meissner  und  K.  Wagner  machten  lKf>2  den  interessanten 
Fund,  dass  gewisse  Tastwärzehen  der  Haut,  gewöhnlieh  die  niedrigen 
und  dicken,  besonders  an  der  Volarfläche  der  letzten  Finger-  und 
Zehenglieder  einen  elliptischen,  selten  sphärischen,  quergestreiften 
Körper  einschlicssen,  zu  welchem  das  letze  Ende  eines  oder  zweier 
feinster  Tastncrventaden,  in  terminaler  Beziehung  steht.  Wagner 
nannte  diese  Körper  Corpnsctila  tactitx.  Durchschnittlich  sind  sie 
0,02'"  lang,  und  0,008  0,01"'  breit.  Die  übrigen  längeren  und 
konischen  Tastwärzeheu  der  Haut,  cuthalten  blos  rapillargefass- 
schlingen,  aber  weder  Tastkörperchen,  noch  Nerven.  Nach  Meiss- 
ner kommen  an  den  Nagelgliedern  auf  4043  nervenlose  Papillen, 
108  nervenhältige.  Wie  die  Tastncrventaden  in  den  Tastkörperchen 
endigen ,  steht  noch  nicht  fest.  Die  quergestreifte  Oberfläche  der 
Tastkörperchen  lässt,  was  im  Inneren  vorgeht,  nicht  belauschen. 
Man  ist  auch  über  die  Natur  der  Querstreifen  nicht  einig.  Meiss- 
ner erklärt  sie  fiir  die  in  Spiraltouren  um  einen  inneren  homogenen 
Bindegewebskern  herumgehenden  Endäste  einer  Nervenprimitivfaser. 
Der  Umstand,  dass  bei  iJlhmung  der  betreffenden  Hautnerven,  die 
Querstreifung  der  Tastkörperchen  schwindet,  vindicirt  wohl  ihre 
Bedeutung  als  spirale  Aufknäuelung  einer  terminalen  Nervenfaser, 
wogegen  Kol  Ii  k  er  und  Bidder  Einwendungen  erhoben  haben. 

Meissner,  Beitrage  zur  Anat.  und  Phys.  der  Haut.  Leipzig,  1853.  —  Neuere 
Angaben  von  Oerlach  und  Nuhn,  in  der  illu*tr.  medic.  Zeitschrift,  2.  Bd.  — 
l.e:rU;h  Müller'«  Archiv.  186R.  -  Ecker,  Icones  phyiuol.  Tab.  XVII.  ./.  Ger- 
lach,  in  dessen  mikroskopischen  Studien.  Erlangen,  1H58.  —  Krause,  anat.  Unter- 
suchungen, pag.  8,  seqq.  —  A»  Räuber,  Diss.  inaug.  1866  (Tastkörperchen  der 
Bänder  und  Beinhautnerven). 
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§.  71.  Anatomische  Eigenschaften  der  Nerven. 

1.  Die  grösseren  Nervenstämme  bilden  rundliche  oder  platte 
Stränge,  mit  einer  Bindegewebshülle  (Neurilemma),  und  faserigem, 
weichem  Inhalte.  Stärke  oder  Schwäche,  Lockerheit  oder  Straffheit 
des  Neurilemma,  bedingt  die  grössere  Härte  oder  Weichheit  des 
Nerven.  Das  Neurilemma  enthält  die  Ernährungsgefasse  des  Nerven, 
und  fuhrt  sie  seinen  Bündelabtheilungeu  zu.  Der  Gefassreichthum 
der  Nerven  ist,  wie  schon  ihre  weisse  Farbe  beurkundet,  kein  be- 
deutender. Die  feinsten  Capillargefässnetze  bilden  in  den  Nerven 
langgestreckte  Gitter  oder  Maschen. 

2.  Das  scheinbare  Dickerwerden  der  Nerven  nach  ihrem  Aus- 
tritte aus  der  Schädel-  oder  Rückgratshöhle,  beruht  nicht  auf  einer 
Vennehrung  der  Fasern ,  oder  auf  einem  Dickerwerden  derselben, 
sondern  auf  dem  Auftreten  der  Scheide ,  welche  jeder  Nerv,  bei 
seinem  Durchgang  durch  das  betreffende  Loch  der  Hirnschale  oder 
des  Rückgrates,  von  der  Dura  mater  erhält.  Oertliche  Verdickungen 
im  Verlaufe  der  Nerven  entstehen  auf  zweifache  Weise,  a.  Durch 
Divergenz  der  Primitivfasern,  welche  auseinander  weichen,  wie  die 
Flachsfaden  eines  aufgedrehten  Strickes ,  sich  verketten,  neuerdings 
an  einander  legen,  und  in  den  dadurch  gebildeten  Zwischenräumen 
Ganglienkugeln  aufnehmen,  welche  selbst  wieder  neue  Nervenfasern 
erzeugen.  Diese  Verdickungen  oder  Anschwellungen ,  welche  ge- 
wöhnlich eiue  gefassreiehere  Hülle  als  der  Nerv  selbst  besitzen, 
und  durch  mehr  weniger  graue  Färbung  sich  von  der  Farbe  des 
Nerven  stamines   unterscheiden,  heissen   Nervenknoten,  Gang/in. 

b.  Durch  Anlagerung  eines  anderen  Nervenstammes ,  also  durch 
Verbindung  zweier.  Diese  Verdickung  ist  nie  knotenartig,  sondern 
mehr  g-leiehfünnig ,  und  erstreckt  sich  auf  längere  oder  kürzere 
Stellen,  je  nachdem  der  hinzugetretene  Nerv  sich  früher  oder  später 
wieder  entfernt.  Man  könnte  sie  die  cylindrische  Verdickung  nennen. 

c.  Durch  massenhaftere  Entwicklung  grauer  Fasern  in  Mitten  eines 
Cerebrospinalnerven ,  wie  sie  z.  B.  von  Kollmann  im  Bauehtheile 
des  Vagus  beobachtet  wurde. 

3.  Die  Primitiv  fasern  der  Nerven  haben ,  wie  oben  bemerkt 
wurde,  keine  Aeste,  können  also  nicht  durch  Anastomosen,  unter 
einander  zusammenhängen.  Nur  in  ihren  centralen  und  peripherischen 
Endbezirken  zeigen  die  Primitivfasern  dichotomische  Theilungen,  und 
Anastomosen  zwischen  den  verschiedenen  Theilungsästen.  Verästelt 
sich  nun  ein  Nervenstamm,  so  kann  der  Ast  des  Nerven,  nicht  als 
eine  Summe  von  Aesten  der  Primitivfasern  genommen  werden.  Der 
Ast  entsteht  vielmehr  nur  dadurch,  dass  von  vielen,  in  einem  Nerven- 
staimne  parallel  neben  einander  liegenden,   nicht  anastomosirenden 
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Primitivfasern,  ein  Bündel  sieh  ablöst,  und  seitwärts  abtritt.  Dieses 
Abtreten  von  Fasern  aus  dem  Gesammtbündel ,  kann  sich  so  oft 
wiederholen,  bis  die  letzten  Aestehen  eines  Nerven  nur  aus  einer 
einzigen  Primitivfaser  bestehen. 

4.  Verbinden  sieh  zwei  Nerven  (nicht  Nervenfasern)  zu  einem 
Stamme,  oder  werden  sie  durch  Zwischenbogen  unter  einander  ver- 
einigt, so  heisst  diese  Verbindung  Nervenanastomose.  Alle  Nerven, 
mit  Ausnahme  der  drei  höheren  Sinnesnerven  des  Geraens,  Gesichts 
und  Gehörs,  bilden  theils  mit  ihren  Aesten,  theils  mit  jenen  anderer 
Nerven,  Anastomosen,  welche  gegen  die  Endigung  der  Nerven  hin 
immer  zahlreicher  werden.  —  Aus  dem  in  3.  Gesagten  leuchtet  ein, 
dass  Nervenanastomose  etwas  Anderes  ist  als  Gefässanastomose. 
Gefässanastomose  ist  wahre  Höhleneommunieation,  —  Nervenana- 
stomose nur  Austritt  eines  Faserbündels  aus  einem ,  und  Eintritt 
desselben  in  einen  zweiten  Nervenstamm.  Das  Faserbündel  kann  an 
dem  Stamme,  zu  welchem  es  trat,  vor-  oder  zurücklaufen,  d.  i.  eine 
Anastomosis  progressiva  et  regressiva  darstellen. 

5.  Die  Anastomosis  reyressim  kann  nur  durch  Nervenfasern  zu 
Stande  kommen,  welche  an  jenen  Nerven,  zu  welchen  sie  gehen, 
rückläufig  werden,  d.  h.  zu  dem  < 'entralorgan  zunickkehren,  von 
welchem  sie  entsprungen  waren.  Sie  haben  also  kein  peripherische* 
Ende,  und  wurden  von  mir  als  „Nerven  ohne  Ende"  bezeichnet 
(On  Nervs  teithont  emh,  im  Quartorly  Review  of  Nat.  Hist.  18(')'2. 
January,  und:  Ueber  endlose  Nerven,  in  den  Sitzungsberichten  der 
kais.  Akad.  1H05).  An  vielen  bogenförmigen  Nervenanastomosen, 
nie  aber  an  spitzwinkligen,  lassen  sich  zurücklaufende  Nerven  ohne 
Ende,  mit  dem  Messer  darstellen.  Ihre  physiologische  Bestimmung 
ist  ein  ungelöstes  Rüthsei ,  da  sie  unverriehteter  Sache  umkehren, 
und  somit  weder  zu  den  motorischen,  noch  sensitiven,  noch  trophi- 
sehen  Nerven  zählen  können.  Vor  der  Hand  dienen  sie  dazu,  die 
Werthlosigkeit  von  Heizungsversuchen  durchschnittener  Nerven  ver- 
stehen zu  machen.  Wird  nämlich  das  peripherische  Ende  eines 
Nerven ,  welches  mit  einem  anderen  durch  rückläufige  Anastomose 
in  Verbindung  steht,  gereizt,  so  wird  der  Erfolg  der  Reizung  auch 
jene  Erscheinungen  in  sich  schliessen,  welche  als  Reflex,  von  den 
durch  die  rückläufigen  Fasern  erregten  ( 'entralorganen  veranlasst 
werden.  Es  wäre  höchste  Zeit ,  dass  die  Phvsiologie  die  Existenz 
der  endlosen  Nerven  eines  gnädigen  Blickes  würdigte,  denn  todt- 
schweigen  lässt  sich  einmal  eine  so  wichtige  Sache  nicht. 

6.  Die  Fasern  einer  Anastomosis  progressiva  können  bei  dem 
Nerven  bleiben,  welchen  sie  aufsuchten  {Anastomosis  permanens), 
oder  ihn  wieder  verlassen  [Anastomosis  temporanea^t  um  zu  ihrem 
Mutterstamm  zurückzukehren,  oder  zu  einem  dritten,  vierten  Ner- 
ven zu  treten.    Veränderte  Association  der  Faserbündel  ist  also  die 
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Idee  der  Nervenanastomose.  Um  uns  die  physiologische  Bedeutung 
eines  Nerven  klar  zu  machen,  müssen  wir  wissen,  ob  die  Anasto- 
mose, welche  er  mit  einem  anderen  eingeht,  dann  besteht,  dass  der 
Nerv  A  dem  Nerv  B  einen  Verbiudungszweig  zusendet,  oder  A  von 
B  einen  solchen  erhält,  ob  also  die  Anastomose  eine  Auastoruosis 
emisgionis,  oder  eine  Anastomosis  reeejjtionis  ist. 

7.  Giebt  der  Nerv,  welcher  ein  Faserbündel  aufnimmt,  dafür 
eiues  an  den  Abgeber  zurück,  so  nenne  ich  diese  Anastomose  eine 
wechselseitige,  Anastomosis  mutua;  nimmt  er  nur  auf,  ohne  abzu- 
geben, eine  einfache,  Anastomosis  simplex. 

X.  Theileu  sich  mehrere  Nerven  wechselseitig  Faserbündel 
mit,  so  dass  ein  vielseitiger  Austausch  eintritt,  so  entsteht  ein 
Nerven geflecht,  Plexus  nervosus.  Die  aus  einem  Geflechte  her- 
austretenden Nerven,  können  somit  Faserbündel  aus  allen  eintreten- 
den Nerven  besitzen.  Werden  die  Maschen  eines  Geflechtes  mit 
Ganglien  kugeln  ausgefüllt,  was  übrigens  nur  an  kleinen  Geflechten 
geschieht,  so  entsteht  ein  Gangliengeflecht,  Plexus  yanyfiosm. 

9.  Die  Nerven  verlaufen  in  der  Kegel  geradelinig,  und  machen 
nur  am  Kopfe  und  au  den  Gliedmassen  leichte  Biegungen  um  ge- 
wisse Knochen  herum.  Jede  grössere  Arterie  hat  einen  oder  mehrere 
Nerven  zu  Begleitern.  Sie  liegen  aber  nicht  in  der  Scheide  der 
Arterie,  obwohl  die  Nervenscheide  mit  der  Getassscheide  organisch 
zusammenhängen  kann.  Die  grössten  Nervenstränge  haben  dagegen 
nicht  immer  grosse  Gefässe  in  ihrem  Gefolge  {Nervus  ischiadicus, 
medianm  am  Vorderarm,  etc.). 

10.  Die  Stärke  und  Dicke  der  Nerven  steht  weder  mit  der 
Masse  des  Organs,  noch  mit  der  Intensität  seiner  Wirkung  im  Ver- 
hältniss.  Ein  häufig  gebrauchter  und  kraftvoll  entwickelter  Muskel, 
hat  keine  stärkeren  Nerven ,  als  derselbe  Muskel  eines  schwachen 
Individuums.  Kleine  Muskeln  haben  oft  stärkere  Nerven  als  zehn- 
mal grössere.  Der  Newus  trochlearis ,  nbducens ,  oculomotorius,  und 
die  Nerven  der  Gesichtsmuskeln ,  sind  im  Verhältnis»  viel  ansehn- 
licher, als  die  Nerven  der  Kücken-  oder  Gesässmuskeln. 

11.  Die  Nerven  der  Organe  treten  an  ihrer  inneren,  d.  h.  der 
Mittellinie  des  Stammes  oder  der  Axe  der  Gliedmassen  zugekehr- 
ten Seite  ein.  Dass  dieses  Gesetz  nicht  für  die  röhrenförmigen 
Organe  (Gefässe,  Drüsenkanäle,  Darmkanal)  gelten  könne,  versteht 
sich  von  selbst. 

12.  Die  Verlaufsrichtung  eines  Nerven  variirt  nur  selten.  Da- 
gegen ist  die  Folge  seiner  Aeste,  seine  Theilungsstelle,  und  seine 
Anastomose  mit  benachbarten  Nerven  ,  häufigen  Spielarten  unter- 
worfen, welche  in  chirurgischer  Hinsicht  Beachtung  verdienen.  Da 
die  Primitivfasem  eines  Astes,  schon  im  Stamme  präformirt  sind,  so 
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wird  eine  höhere  oder  tiefere  Theilung  eines  Nerven,  in  seiner  phy- 
siologischen Wirkung  nichts  ändern. 

13.  Die  zwei  Hauptstränge  des  vegetativen  Nervensystems 
(Nervus  HympathicM)  laufen  mit  der  Wirbelsäule  parallel,  und  ihre 
peripherischen  Verbreitungen  halten  sich  an  die  Ramiticationen  der 
Gefiisse ,  vorzugsweise  der  Arterien ,  und  da  diese  häufig  unsym- 
metrisch sind,  so  kann  das  für  das  Cerebrospinalsysteni  geltende 
Gesetz  der  Symmetrie,  auf  den  Sympathicus  nicht  anwendbar  sein. 

§.  72.  Physiologische  Eigenschaften  des  animalen  Nerven- 
systems. 

Es  ist  noch  nicht  lange  her,  dass  man  die  physiologischen 
Eigenschaften  der  Nerven  auf  experimentellem  Wege  kennen  zu 
lernen  versuchte.  Bevor  Ch.  Bell  den  ersten  nachwirkenden  Im- 
puls zur  genaueren  physiologischen  Prüfung  eines  in  seinen  Lebens- 
äusserungen so  gut  als  unbekannten  Systems  gab,  war  die  Lehre 
von  den  Gesetzen  der  Nerventhätigkeit  ein  vollkommen  brach  liegen- 
des Feld.  Die  Ehrfurcht  vor  den  Lebensgeistern,  welche  in  den 
wundersam  verschlungenen  Bahnen  des  Nervensystems  ihr  Wesen 
treiben  sollten,  schien  jeden  Versuch  hintangehalten  zu  haben,  diese 
geheimnissvollen  Potenzen  vor  das  Forum  der  Wissensehaft  zu 
citiren,  und  Alles,  was  man  nicht  zu  erklären  wusste,  erklärte  die 
stehende  Formel  des  „Nerveneinflusses'.  Was  das  eigentlich 
wirksame  Agens  in  den  Nerven  sei,  wissen  wir  zwar  eben  so  wenig, 
als  wir  die  Natur  des  Lebens  verstehen.  Wir  werden  es  auch 
schwerlich  je  erfahren,  und  die  Wissenschaft  hat  das  Ihrige  gethan, 
wenn  sie  die  Gesetze  kennen  lehrt,  welchen  die  Lebensthätigkeiten 
der  Nerven  gehorchen,  und  die  Erscheinungen  analysirt,  um  sie  auf 
einfache  Principien  zu  redlichen.  Da  es  sich  hier  nur  darum  han- 
delt, einen  kurzen  Umriss  der  vitalen  Verhältnisse  dieses  Systems 
zu  geben,  so  kann  Folgendes  genügen. 

1.  Die  Nerven  sind,  wie  die  Telegraphendrähte,  niemals  Er- 
reger, sondern  nur  Leiter  von  Eindrücken  zum  oder  vom  Central- 
bureau  des  Gehirns.  Die  Eindrücke  werden  entweder  von  den 
Centralorgnnen  gegen  die  peripherischen  Gebilde,  also  centrifugal, 
oder  von  der  Peripherie  gegen  die  Centralorgune,  d.  i.  centripetal, 
mit  grosser  Schnelligkeit  fortgepflanzt,  .lene  Nerven,  welche  cen- 
tripetal leiten,  heissen  sensitive  oder  Empfindungsnerven,  — 
welche  centrifugal  leiten,  motorische  oder  Bewegungsnerven. 
Das  Gehirn  und  das  Kückeninark  sind  die  Centra  für  die  animalen, 
die  Ganglien  für  die  vegetativen  Nerven.  Jeder  Heiz,  welcher  im 
Verlaufe  eines  Nerven  angebracht  wird,   sei  er  mechanischer,  che- 
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mischer  oder  dynamischer  Natur,  wird,  wenn  der  Nerv  ein  Empfin- 
dungsnerv ist,  Empfindungen,  wenn  er  ein  Bewegungsnerv  ist,  Con- 
tractionen  in  den  Muskeln,  zu  welchen  er  läuft,  aber  niemals  Em- 
pfindung veranlassen.  Schmerz,  als  eine  Art  von  Empfindung,  kann 
niemals  durch  motorische  Nerven  vermittelt  werden. 

2.  Der  Unterschied  zwischen  ausschliesslich  centrifugaler  und 
centripetaler  Richtung  der  Leitung  ist  jedoch  nur  ein  scheinbarer. 
Jede  Primitivfaser  leitet,  wenn  sie  an  irgend  einem  Punkte  ihres 
Verlaufes  gereizt  wird,  den  Reiz  nach  beiden  Richtungen  fort.  Da 
jedoch  die  empfindenden  Fasern  nur  an  ihrem  centralen  Ende  mit 
Nervenelementen  in  Verbindung  stehen,  welche  fähig  sind,  den  Reiz 
wahrzunehmen,  und  die  motorischen  Fasern  nur  an  ihrem  periphe- 
rischen Ende  mit  contractionsfahigen  Muskeln  zusammenhängen ,  so 
wird  die  physiologische  Wirkung  der  Erregung  einer  Nervenfaser, 
in  dem  einen  Falle  Empfindung,  in  dem  anderen  Bewegung  sein. 
Nicht  die  Leitungsverschiedenheit  der  Faser,  sondern  die  Verschie- 
denheit der  Organe,  mit  welchen  sie  an  beiden  Enden  zusammen- 
hängt, bedingt  somit  die  Verschiedenheit  des  Reizerfolges.  In 
einem  von  Bidder  angestellten  Versuch,  wurden  der  Nervus  hypo- 
glossus  (motorisch)  und  der  Nervus  lingualis  (sensitiv)  durchschnitten, 
und  das  periphere  Ende  des  Hypoglossus ,  mit  dem  centralen  des 
Lingualis  zusammengeheilt.  Wurde  nun  der  Lingualis  oberhalb  der 
Verwachsungsstelle  gereizt,  so  entstanden  Zuckungen  in  der  Zunge, 
was  nicht  möglich  wäre,  wenn  der  Nervm  lingualis  nicht  die  Fähig- 
keit besässe ,  auch  in  centrifugaler  Richtung  Reize  fortzupflanzen. 
Nichts  desto  weniger  sind  die  in  1.  gebrauchten  Ausdrücke  so  gang 
und  gebe,  dass  man  sie  füglich  beibehalten  kann. 

3.  Man  hat  die  Leitung  der  Erregung  durch  den  Nerven ,  für 
unmessbar  schnell  gehalten.  Dieses  ist  sie  nicht.  Sie  muss  im 
Verhältniss  zur  Fortpflanzungsgeschwindigkeit  der  Imponderabilien, 
selbst  eine  langsame  genannt  werden.  Die  Fortpflanzungsgeschwin- 
digkeit des  elektrischen  Stromes  beträgt  01,000,  jene  des  Lichtes 
mehr  als  40,000  Meilen  in  der  Secunde,  während  sie,  nach  den  Ver- 
suchen von  Ilelmholtz,  im  Nervu*  isehiadieus  des  Frosches  nicht 
grösser  ist  als  33  Meter  (im  Menschen  34  Meter)  in  der  Secunde. 
Das  wäre  nun  beiläufig  die  Schnelligkeit  des  Fluges  der  Brieftaube. 
Die  Leitungsschnelligkeit  variirt  in  einem  und  demselben  Nerven 
nach  Verschiedenheit  seiner  Temperatur.  Kälte  verzögert  sie  augen- 
fällig, oder  hebt  sie  ganz  auf. 

4.  Das  Vermögen,  Empfindungen  oder  Bewegungsimpulse  zu 
leiten,  ist  eine  angeborene,  immanente  Eigenschaft  der  Nerven,  und 
kommt  joder  ihrer  Primitivfasern  zu.  Da  die  Primitivfaseru  nie  mit 
benachbarten  durch  Aeste  communiciren ,  und  ohne  Unterbrechung 
von    ihrem  Anfange  bis  zum  Ende  verlaufen,  so  können  sie  als 
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physiologisch  isolirt  gedacht  werden,  d.  h.  einem  gewissen  peri- 
pherischen Bezirke,  wird  ein  bestimmter  Centraipunkt  entsprechen, 
und  der  durch  Reiz  bedingte  Erregungszustand  einer  Nervenfaser, 
wird  im  Verlaufe  des  Nerven  niemals  auf  eine  benachbarte  über- 
springen (Lex  itsolatioms).  Im  Central  Organ  6  dagegen  (und,  nach 
dem  im  §.  09  Gesagten ,  auch  in  den  peripherischen  Verästlungs- 
bezirken  der  Nerven)  müssen  wir  eine  solche  Vertheilung  der  Er- 
regung auf  benachbarte  Fasern  annehmen ,  welche  daselbst  mit  der 
zuerst  erregten  in  Verbindung  stehen.  Die  Erscheinung  der  soge- 
nannten Mitbewegung  und  Mitempfindung  wird  nur  hieraus 
erklärlich.  Wenn  der  Wille  einen  Muskel  in  Bewegung  setzt,  und 
dabei  unwillkürlich  noch  ein  Paar  andere  thätig  werden,  so  heisst  dieses 
Mitbewegung.  Die  Fehlgriffe  des  Anfängers  im  Erlernen  des 
Violin-  und  Clavierspiels,  sind  durch  uncontrolirte  Mitbewegung  von 
Muskeln,  welche  ruhig  bleiben  sollen,  bedingt.  Wenn  der  Sehmerz, 
den  ein  cariöser  Zahn  veranlasst,  sich  mit  Ohrenschmerz  vergesell- 
schaftet, so  ist  dieses  Mitempfindung.  —  Die  unwillkürlichen  Be- 
wegungen, welche  auf  Erregung  der  Empfindungsnerven  entstehen, 
und  reflectirte  Bewegungen  genannt  werden,  setzen  ebenfalls 
eine  I Übertragung  der  Reizung  von  sensitiven  auf  motorische  Ner- 
ven in  den  Centraiorganen  voraus.  Wenn  auf  Kitzeln  sich  Lachen 
und  krampfhafte  Verzerrung  des  Gesichtes  einstellt,  wenn  auf  Ta- 
bakschnupfen Niesen  entsteht,  oder  auf  Kratzen  des  Zungengrundes 
Würgen  und  Erbrechen  eintritt,  wenn  man  vor  Schmerz  die  Lippe 
beisst,  wenn  die  Gliedmasse  des  Kranken  unter  dem  chirurgischen 
Messer  zuckt,  so  sind  dieses  Reflexbewegungen.  Die  Reflex- 
bewegungen stellen  sich  zwar  unwillkürlich  ein,  aber  dennoch  mit 
dem  Charakter  der  Zweckmässigkeit,  wie  denn  ein  schlafender 
Mensch,  dessen  Nase  gekitzelt  wird,  mit  der  Hand  eine  Bewegung 
macht,  als  ob  er  Fliegen  von  seinem  Gesichte  wegjagen  wollte,  und 
selbst  enthirnte  Frösehe,  deren  Haut  mit  einer  Säure  gereizt  wird, 
abstreifende  Bewegungen  mit  ihren  Extremitäten  vollziehen. 

5.  Jeder  Nerv,  welcher  in  centripetaler  Richtung  zum  Gehirn 
leitet,  wird  seinen  Erregungszustand  nur  dann  zum  Bewusstwerden 
kommen  lassen,  wenn  die  Seele  in  Mitwissenschaft  des  Vorganges 
gezogen  wird  (Aufmerksamkeit).  —  Warum  ein  Nerv  durch  Bewe- 
gung, ein  anderer  durch  Empfindung  auf  Reize  reagirt,  kann  durch 
die  anatomische  Stnictur  der  motorischen  und  sensitiven  Nerven 
nicht  erklärt  werden,  da  beide  Nervenarten  sieh  mikroskopisch  gleich 
verhalten.  —  Die  Empfindungsnerven  bewirken  nicht  alle  dieselbe 
Gefühlswahrnehniung.  Einige  derselben,  wie  die  Sinnesnerven,  dienen 
nur  specitischen  Sinneswahrnehmun^en,  andere,  wie  die  Tastnerven, 
vermitteln  allgemeine  Gefuhlswahrnehmungeii,  wie  Druck,  Schmerz, 
Hitze,  Kälte,  und  wieder  ander»-  erregen  keine  Empfindung,  sondern 
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die  oben  (in  4)  erwähnten  Reflexbewegungen.  Sie  wurden  zuerst 
von  Marshall  Hall  als  exeito-inotorische  Nerven  unterschieden. 
—  Eis  Sinnesnerv  kann  nie  wie  ein  Tastnerv  empfinden,  und  um- 
gekehrt kann  ein  Tastnerv  nie  einen  Sinnesnerv  vertreten.  —  Es 
g-iebt  centrifugal  leitende  Nerven,  welche  auf  die  Absonderung^ Vor- 
gänge in  den  Drüsen  Einflusa  nehmen.  Sie  hoissen  Secretions- 
nerven.  Andere  äussern  auf  gewisse  Muskeln  keine  erregende, 
sondern  eine  bewegungshemmendo  Einwirkung,  als  sogenannte  Ilem- 
mungsnerven,  über  deren  Berechtigung  jedoch,  noch  mancherlei 
Bedenken  obwalten. 

0.  Ein  mit  einer  specifischen  Empfindlichkeit  versehener  Nerv 
wird,  er  mag  durch  was  immer  für  Reize  affieirt  werden,  nur  solche 
Gefühle  hervorrufen,  welche  er  überhaupt  zu  veranlassen  vermag, 
z.  B.  der  Sehnerv  wird,  er  mag  durch  Druck,  oder  durch  Galva- 
nismus ,  oder  durch  jenes  Agens,  welches  wir  Lichtstoff  nennen, 
gereizt  werden,  nur  auf  die  Eine  Weise,  nämlich  durch  Lieht- 
empfindung,  reagiren. 

7.  Das  Vermögen  der  Nerven ,  auf  Reize  Empfindungen  oder 
Bewegungen  zu  veranlassen,  heisst  Reizbarkeit.  Sie  wird  durch 
die  Einwirkung  der  Reize  nicht  blos  erregt,  sondern  auch  geändert. 
Massige  Reize  steigern  sie  dadurch ,  dass  sie  sie  in  anhaltender 
Hebung  erhalten.  Stärkere  Reize  schwächen  sie,  und  ein  gewisses 
Maximum  der  Erregung  hebt  sie  sogar  auf.  Ist  die  Reizbarkeit 
durch  einen  Reiz  bestimmter  Art  erschöpft,  so  kann  sie  doch  für 
Reize  anderer  Art ,  oder  für  einen  stärkeren  Reiz  derselben  Art, 
noch  empfänglich  sein.  Ein  Nerv  z.  B.,  der  auf  die  Wirkung  einer 
schwachen  galvanischen  Säule  zu  reagiren  aufgehört  hat,  ist  durch 
eine  kräftigere  Säule,  oder  durch  mechanische  oder  chemische 
Reizung  noch  immer  erregbar.  Wechsel  der  Reize  wird  es  somit 
nicht  zu  einem  solchen  Grade  von  Erschöpfung  kommen  lassen, 
als  andauernde  Wirkung  eines  bestimmten  kräftigen  Reizes.  Die 
durch  mittlere  Reize  geschwächte  oder  erschöpfte  Reizbarkeit, 
erholt  sich  durch  Ruhe  wieder.  Die  beste  Erholung  für  überreizte 
Nerven  giobt  der  Schlaf.  Ein  Kranker,  welcher  schläft,  ist  nicht 
schwer  krank,  und  ein  Kranker,  welcher  fortwährend  über  Sehmer- 
zen klagt,  ist  besser  daran,  als  einer,  der  über  gar  nichts  klagt, 
denn  die  Sensibilität  bildet  den  Gradmesser  der  Lobonsenergie. 

8.  Ein  vom  Gehirn  oder  Rückenmark  getrennter  Nerv,  behält 
noch  eine  Zeitlang  seine  Reizbarkeit,  verliert  sie  aber,  wenn  seine 
(Kontinuität  durch  Verwachsung  nicht  wieder  hergestollt  wird,  nach 
und  nach  vollkommen.  —  Jene  Stoffe,  welche  das  Vermögen  be- 
sitzen, durch  ihre  Einwirkung  auf  Nerven,  ihre  Reizbarkeit  zu  ver- 
mindern oder  zu  tilgen,  heisson  narkotische  Stoffe.  Sie  setzon  den 
Verlust  der  Reizbarkeit  entweder  geradezu,  wie  die  Blausäure,  oder 
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nach  einer  vorhergegangenen  heftigen  Erregung,  wie  das  Strychuin. 
Durch  die  wissenschaftliche  Anwendung  der  Reizmittel  auf  die  Nerven, 
hat  man  die  physiologischen  Eigenschaften  der  letzteren  auf  dem 
Wege  des  physikalischen  Experiments  kennen  gelernt.  Jene  Doctrin 
der  Physiologie,  welche  sich  mit  der  Feststellung  der  Lehenseigen- 
schaften der  Nerven  und  ihrer  Wirkungsgesetze  befasst,  heisst  deshalb 
NervenphyBik. 

9.  Die  sensitiven  und  motorischen  Eigenschaften  der  Nerven 
treten  am  reinsten  in  den  hinteren  und  vorderen  Wurzeln  der 
Rückeninarksnervon  hervor.  Die  vorderen  Wurzeln  der  Rücken - 
marksnerven  sind  ausschliessend  motorisch  ,  die  hinteren  abschlies- 
send sensitiv  (BeH'scher  Lehrsatz).  Wie  sich  die  Gehirnnerven  in 
dieser  Beziehung  verhalten,  wird  am  betreffenden  Orte  in  der  spe- 
ciellen  Nervenlehre  bemerkt. 

10.  Der  Stoffwechsel  scheint  im  Nerven  nicht  mit  grosser 
Energie  zu  walten.  Die  relativ  geringe  Menge  von  Capillargefassen 
im  Nervenmark  lässt  es  vermuthen.  Nichtsdestoweniger  regenerirt 
sich  ein  getrennter  Nerv  durch  Bildung  neuer  Nervenfilamente,  und 
übernimmt  wieder  theilweise  seine  frühere  Function.  Je  geringer 
der  Abstand  der  Schnittenden  eines  getrennten  Nerven  ist,  desto 
schneller  heilt  er  wieder  zusammen.  Man  hat  selbst  zolllange  Tren- 
nungen an  den  Extremitätennerven  grosser  Thiere,  durch  Regene- 
ration ausgefüllt  gesehen  (Swan).  Die  neugebildeten  Nervenelemente 
waren  den  normalen  vollkommen  isomorph,  obgleich  weniger  zahl- 
reich, und  mit  Bindegewebsfasern  gemischt. 

§.  73.  Physiologische  Eigenschaften  des  vegetativen  Nerven- 
systems. 

Der  Sympathicus  ist  durch  die  in  seinen  Ganglien  entsprin- 
genden Nervenfasern  ein  selbstständiges,  durch  die  zahlreichen, 
vom  Gehirn  und  Rückenmark  zu  ihm  tretenden,  und  mit  ihm  sich 
verzweigenden  Nerven,  ein  vom  Cerebrospinalsysteme  abhängiges 
System.  Man  hielt  ihn  bis  auf  die  neueste  Zeit  für  den  Vermittler 
der  Emährungsproeesse.  Sein  Name  vegetatives  Nervensystem 
entsprang  aus  dieser  Ansicht.  Seit  jedoch  die  Ernährungsvorgänge 
in  vollkommen  nervenlosen  Gebilden,  wie  im  Horngewebe,  im 
Knorpel,  in  der  Crystalllinse,  u.  s.  w.  genauer  bekannt  wurden, 
mussten  die  Vorstellungen  von  der  Abhängigkeit  der  vegetativen 
Processe  vom  Nervensystem  überhaupt  bedeutende  Einschränkun- 
gen erfahren.  Mehrere  secernirende ,  oder  in  lebhafter  StofTbildung 
begriffene  Organe  (Milchdrüse,  Synovialhäute,  Zahnsäckchen)  be- 
sitzen keine  nachweisbaren  sympathischen  Nervenfasern ,  dagegen 
aber  ansehnliche  Fäden  vom  Cerebrospinalsystem ,  und  es  ist  nur 
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Verinuthung,  dass  die  Wandungen  der  Gefässe  dieser  Organe  sym- 
pathische Fasern  enthalten.  Der  Synipathieus  betheiligt  sich  nur 
insofern  bei  den  Ernährungs-  und  Secretionsproeessen,  als  er  Be- 
wegungen veranlasst,  welche  auf  diese  Processe  Einfluss  nehmen. 
Diese  Bewegungen  gehen  ohne  Willensintervention  von  Statten, 
und  wir  wissen  durch  das  Gefühl  nichts  von  ihrer  Gegenwart.  Das 
Herz,  der  Magen,  die  Gedärme  bewegen  sich,  ohne  unser  Mit- 
wissen, und  nur  stürmische  Aufregung  dieser  Bewegungen  beim 
Herzklopfen,  Erbrechen,  und  Bauchgrimmen,  macht  uns  dieselben 
fühlbar.  Die  Centra,  von  welchen  diese  Bewegungen  ausgehen, 
sind  die  Ganglien  des  Synipathieus,  welche  insofern  als  motorische 
Apparate  anzusehen  sind.  Die  in  den  Ganglien  entspringenden, 
dem  Synipathieus  eigentümlichen  grauen  Nervenfasern,  leiten  die 
Bewegungsimpulse  zu  den  betreffenden  Organen.  Das  Gehirn  und 
das  Rückenmark  können  durch  die  Nervenfäden,  welche  sie  an 
den  Synipathieus  absenden,  nur  einen  modificirenden  Einfluss  auf 
diese  Bewegungen  äussern,  der  sich  in  Leidenschaften  und  Affoc- 
ten,  welche  im  Gehirn  als  Seelenorgan  wurzeln,  kund  giebt.  Das 
Herzklopfen,  die  Brustbeklemmung,  die  wechselnde  Rothe  und 
Hitze,  welche  gewisse  Seelenzustände  begleiten,  bestätigen  den 
moditicirenden  Einfluss  des  Cerebrospinalsystems  auf  die  vegeta- 
tiven Acte.  Das  Cerebrospinalsystem  kann  aber  seine  Thätigkeiten 
einstellen,  wie  im  Schlaf,  in  der  Ohnmacht,  im  Schlagfluss,  es 
kann  auch  durch  Missbildung  ganz  oder  theilweise  fehlon,  wie  bei 
hemicephalen  und  aencephalen  Missgeburten,  die  vegetativen  Thä- 
tigkeiten werden  deshalb  nicht  unterbleiben ,  und  die  Verdauung, 
Ernährung,  Absonderung,  der  Kreislauf,  gehen  ohne  seine  Einwir- 
kung ihren  Gang  fort.  Die  genannten  Arten  von  Missgeburten  sind 
deshalb  in  der  Regel  ganz  gut  genährt.  Selbst  ein  aus  dem  Leibe 
herausgeschnittenes  Eingeweide  wird,  wenn  es  Ganglien  und  Gan- 
gliennerven  besitzt,  seino  Bewegungen  eine  Zeitlang  fortführen,  wie 
am  exstirpirten  Herzen  und  Darmkanalc  gesehen  wird. 

Henle  machte,  bei  Gelegenheit  der  Vornahme  physiologischer  Experimente 
an  der  Leiche  eines  Geköpften,  die  höchst  wichtige  Beobachtung,  dass,  nach 
Durchleitung  eines  Stromes  des  Kotationsapparates  durch  den  Unken  Vagus,  das 
Herzatrium,  welches  noch  60  -70  Contractionen  in  einer  Minute  machte,  plötzlich 
im  Expansionszustand  still  hielt.  25  Minuten  nach  dein  Tode,  nachdem  die  Be- 
wegung des  Atrium  schon  erloschen  war,  erwachte  sie  plötzlich  wieder  mittelst 
Stromleitung  durch  den  Synipathieus.  So  entstand  der  erste  Gedanke  von  Hem- 
mung s  n  e  r  v  e  n. 

- 

Die  aus  den  Ganglion  entspringenden  Nerven  sind  ganz  ge- 
wiss, wie  jene  des  Cerebrospinalsystems ,  nicht  nur  motorischer, 
sondern  ebenfalls  sensitiver  Natur,  d.  h.  einige  von  ihnen  leiten 
zu  den  Ganglien,  andere  von  den  Ganglien  weg.    Man  sieht  ja  auf 
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Reizungen  blossgelcgter  Theilo,  welche  vom  Sympathicus  versorgt 
werden,  die  Bewegungen  derselben  sich  steigern.  Es  muss  der 
Eindruck  des  Reizes,  der  durch  den  sensitiven  Gangliennerv  zum 
Ganglion  gebracht  wurde,  dort  auf  die  motorischen  Nerven  des- 
selben übergesprungen  sein.  Die  Ganglien  siud  somit  nicht  blos 
einfache  Erreger  der  Bewegung,  sondern  auch,  wie  Gehirn  und 
Rüekeumark,  Reflexorgaue.  Die  sensitiven  Eindrücke  auf  die  Gan- 
glien, werden  in  diesen  auf  die  motorischen  Nerven  der  Muskeln 
reflectirt,  d.  h.  nicht  zum  Bowusstsein  gebracht,  und  nicht  empfunden. 
Eiu  Beispiel  möge  genügen ,  um  die  Sache  so  zu  nehmen ,  wie  ich 
mir  Bie  vorstelle.  Die  Galle  oder  die  Darmcontenta,  sind  für  die 
Darmschleimhaut  Reize.  Sie  erregen  die  sensitiven  Norvenfaseru 
derselben,  welche  sofort  ihre  Erregung  dem  Ganglion,  aus  welchem 
sie  entsprangen,  mittheilen.  Das  Ganglion  überträgt  die  Erregung 
auf  die  motorischen  Nerven ,  und  es  wird  der  dadurch  bedingte, 
stärkere  peristaltischc  Motus  des  Darmes,  die  Ursache  des  Reizes 
fortschaffen.  Die  Reizung  der  Darmschleimhaut  kann  eine  gewisse 
Höhe  erreichen,  ohne  dass  sie  empfunden  wird.  Wir  schliessen  blos 
auf  sie,  aus  der  copiösercu  Entleerung  des  Darmes  (Diarrhoen). 
Wird  der  Reiz  so  intensiv,  dass  er  nicht  mehr  ganz  als  Bewegungs- 
impuls auf  die  motorischen  Nerven  reflectirt  werden  kann,  so  springt 
er  auf  die  im  Ganglion  vorhandenen  Cerebrospiualnerven  über.  Sind 
diese  sensitiver  Natur,  so  werden  sie  den  übernommenen  Reizungs- 
zustand zum  Gehirne  fortpflanzen,  und  durch  Gefühle  zum  Be- 
wusstsein bringen,  welche,  wenn  der  Reiz  sehr  heftig  war,  sich  zum 
Schmerz  steigern.  Nun  wird  die  häutige  Darmentleerung  mit  Grim- 
men und  Schneiden  (Kolik)  vergesellschaftet  seiu  müssen.  Sprang 
der  Reiz  auf  motorische  Fasern  des  ( "erebrospinalsystems  über,  so 
können  die  Entleerungen  mit  Muskelkrämpfen  verbunden  werden, 
wie  die  tägliche  ärztliche  Erfahrung  an  sensiblen  Individuen  und 
Kindern  nachweist.  Die  Gauglien  sind  somit  nicht  blos  Erreger 
oder  erste  (Quelle  der  Bewegungen  der  vegetativen  Organe,  sondern 
zugleich  Reflexorgane,  wodurch  sie  als  eben  so  viele  Gehirne  in  nuee 
gelten  können. 

Ich  habe  dies«*  Ansicht  über  die  Bedeutung  der  sympathischen  Ganglien 
schon  seit.  Jahren  in  meinen  Vorlesungen  entwickelt.  In  der  Abhandlung  Köl- 
liker's  (die  Selbstständigkeit  und  Abhängigkeit  des  sympathischen  Nervensystems. 
1845)  wird  sie  ausführlich  erörtert.  Da  sie  physiologischer  Natur  ist,  wird  man 
es  dem  Anatomen  verreiben,  sich  auf  ein  ihm  fremdes  Terrain  l>egeben  zu  haben. 
Machen  doch  auch  Physiologen  Ausflüge  auf  anatomischem  Gebiete  im  Nebel. 
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§.  74.  Praktische  Anwendungen. 

Einen  Nerven  durchschneiden ,  heisst  eben  so  viel ,  als  das 
Organ  vernichten,  welchem  er  angehört.  Ks  braucht  uicht  mehr 
Worte,  um  die  hohe  Bedeutung  des  Nervensystems,  dem  Arzte  und 
Wundarzte  im  Allgemeinen  einleuchtend  zu  machen. 

Der  Unterschied  sensitiver  und  motorischer  Nerven,  hat  in  die 
Pathologie  der  Nervenkrankheiten  Licht  und  Klarheit  gebracht.  Die 
Pathologie  der  Neuralgien  (andauernde ,  schmerzhafte  Affeetionen 
gewisser  Organe  oder  ganzer  Bezirke),  so  wie  die  Tilgung  derselben 
durch  chirurgische  Hilfeleistung,  erhielten  erst  durch  die  Feststellung 
jenes  Unterschiedes,  ihren  wissenschaftliehen  Gehalt.  Als  mau  noch 
die  Empfindlichkeit  für  eine  allgemeine  Eigenschaft  aller  Nerven 
hielt,  musste  der  Sitz  der  Neuralgien  nothweudig  verkannt  werden, 
und  es  wurden  deshalb  bei  den  llcilungs versuchen  derselben  durch 
Entzweischneiden  der  Nerven ,  auch  solche  Nerven  durchschnitten, 
welche  als  rein  motorisch ,  niemals  Schmerz  veranlassen  können. 
Die  Geschichte  des  (jesichtsschmerzes  (Prosopalgia^  Dolor  Fo- 
tlten/ili)  ,  und  die  zu  seiner  Heilung  vorgenommenen  Trennungen 
des  Nti'Viis  cvMMHuicanx  faciti.  welcher  als  ein  motorischer  Nerv 
nie  schmerzen  kann,  geben  ein  trauriges  Zeugniss  dieser  Wahrheit. 
Die  Unterscheidung  der  Einptiuduugslähinungen  ( Aiumstheaute)  und 
der  Bewegungslähmuugen  ( 1  'aralym-H)  beruht  auf  festgestellten  phy- 
siologischen Eigenschaften  der  Nerven. 

Die  bekannte  sensitive  oder  motorische  Eigenschaft  eines 
Nerven,  wird  bei  der  Vornahme  chirurgischer  Operationen  au  ge- 
wissen Gegenden,  volle  Berücksichtigung  verdienen,  um  die  Summe 
der  Schmerzen  so  gering  als  möglich  ausfallen  zu  lassen.  Hätte  man 
eine  Geschwulst  oder  ein  nervenreiches  (  bgan  zu  exstirpiren,  so  soll 
der  erste  Schnitt  auf  jener  Seite  geführt  werden ,  wo  die  Nerven 
eintreten«  Sind  diese  getrennt,  so  wird  jede  fernere  Beleidigung  des 
Organs  durch  Druck  oder  Schnitt  schmerzlos  sein,  während  sie  im 
hohen  Grade  schmerzhaft  sein  muss,  wenn  die  Trennung  der  Nerven 
zuletzt  folgt.  Die  Castration  mag  als  Beispiel  dienen.  Es  wäre 
kein  geringer  Triumph  der  wissenschaftlichen  Chirurgie,  wenn  der 
Versuch  mit  Erfolg  gekrönt  würde,  hartnäckige  und  unerträgliche 
Nervenschmerzen  in  gewissen  Organen,  nicht  durch  die  Amputation 
oder  Ausrottung  der  Organe,  sondern  durch  Besection  ihrer  sensi- 
tiven Nerven  zu  heilen.  Die  Fälle  sind  in  den  Annahm  der  Wund- 
arzueikunde  uicht  gar  so  selten ,  wo  maq  nicht  zu  besänftigende, 
chronische  Schmerzen  der  Brust  oder  der  Huden,  durch  die  Abtra- 
gung dieser  Organe  geheilt  zu  haben  sich  rühmt.  In  den  Hand- 
büchern der  Operationslehre  wird  unter  den  Anzeigen  zur  Vornahme 
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der  Abtragung  eines  Gliedes  oder  Organs,  der  iueurable  Nerven- 
schmerz noch  immer  angeführt. 

Der  mechanische  Rein  der  Empfindungsnerven  erklärt  es,  warum 
bei  der  Abbindung  krankhaft  entarteter  Organe,  und  bei  der  Unter- 
bindung der  Arterien  (wenn  Nervenzweige  mit  in  die  Ligatur  gefasst 
werden),  Schmerzen  entstehen  können,  welche  mit  der  geringen 
Grösse  des  chirurgischen  Eingriffs  im  schreienden  Missverhältnisse 
stehen.  Diese  Schmerzen  werdon  so  wüthend ,  und  können  durch 
Reflex  so  gefährliche  allgemeine  Zufalle  veranlassen,  dass  sie  das 
Lüften  der  Ligaturen  nothwendig  macheu,  wie,  um  nur  einen  illustren 
Fall  anzuführen ,  die  geschic  htl  ich  bekannte  Gefässunterbiuduni:  am 
amputirten  Arme  Nelson  s  beweist.  Handelt  es  sich  darum,  ein  ent- 
artetes Organ  abzubinden,  so  muss  die  Ligatur  so  kräftig  als  mög- 
lich zugeschnürt  werden,  um  die  Nerven  der  unterbundenen  Partien 
nicht  blos  zu  drücken,  sondern  zu  zerquetschen  d.  h.  zu  desorgani- 
sircn.  Der  Druck  unterhält  eine  fortwährend  wirksame  und  heftig 
schmerzende  mechanische  Irritation,  während  durch  Zerquetschung, 
die  Structur  des  Nerven  und  mit  ihr  seine  Empfindlichkeit  aufge- 
hoben wird. 

Das  geringe  Vermögen  der  Nerven,  sich  zurückzuziehen, 
wenn  sie  durchschnitten  wurden,  kann  es  bedingen,  dass  sie  in 
dem  sich  bildenden  Narbengewebe  tieferer  Wunden,  besonders  der 
Amputationswunden,  eingeschlossen,  und  durch  die  jedem  Narben- 
gewebe eigentümliche  Zusammenziehung  eingeschnürt,  dauernde 
Nervenschmerzen  hervorrufen,  welche  die  Excision  der  Narbe,  ja 
sogar  die  nochmalige  Vornahme  der  Amputation  erheischen.  Wäre 
es  nicht  zu  versuchen,  die  an  der  Amputationswuude  vorstehenden 
Nervenenden,  statt  sie  abzutragen,  einfach  uinziibeugeu,  und  zwischen 
die  Muskeln  hineinzuschieben,  und  könnte  diese  Methode  nicht  in 
jenen  Fällen  ebenfalls  angewendet  werden,  wo  ein  durch  Exseetion 
eines  Nervenstückes  zu  heilender  Nervenschmerz,  durch  Wiederver- 
wachsung der  getrennten  Nervenenden  Recidiven  befürchten  lässt? 

Die  Methode,  zu  amputirende  Gliedmassen  mit  einem  Bande 
über  der  Amputationsstelle  einzuschnüren,  und  durch  Pelotten, 
welche  dem  Verlaufe  der  Hauptnervenstämmo  entsprechen,  Taub- 
werden und  Einschlafen  der  Gliedinasse  zu  bewirken ,  und  sie  in 
diesem  Zustande  abzunehmen ,  hat  unter  den  praktischen  Wund- 
ärzten selbst  zu  jener  Zeit  keinen  Eingang  finden  können,  wo  die 
jetzt  üblichen  Anaexthetku  noch  nicht  bekanut  waren.  Es  möge 
liier  die  Erfahrung  Huntcr's  über  diesen  Gegenstand  angeführt 
werden.  An  einem  Manne  wurde  der  .Schenkel,  dessen  CYural-  und 
Hüftnerv  durch  Pelotten  taub  gebunden  waren,  amputirt.  Er  äusserte 
verhältnissmässig  wenig  Schmerz,  obwohl  er  ein  sehr  empfindliches 
Individuum  war,  und  eben  deshalb  der  Versuch  mit  dem  Druckver- 
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bände  zur  Probe  bei  ihm  gemacht  wurde.  Nach  gemachter  Gefäss- 
ligatur  wurde  die  Druckbinde  entfernt.  Ein  kleines  Geföss  blutete, 
und  musste  unterbunden  werden.  Der  Kranke  klagte  über  den  un- 
bedeutenden Unterbindungsact  der  kleinen  Arterie  ohne  die  Druck- 
binde mehr,  als  über  die  Amputation  des  Schenkels  mit  der  Binde. 

Da  die  Nerven  an  sehr  vielen  Orten  die  grossen  Gefässe  der  Gliedmassen 
begleiten ,  und  bei  der  Aufsuchung  und  Iaolirung  der  (h  fasse  wohl  umgangen 
werden  müssen,  so  hat  man  versucht,  allgemeine  Kegeln  aufzustellen,  denen  da« 
Verhältnis»  der  Nerven  zu  den  Arterien  unterliegt,  um  in  jedem  vorkommenden 
Falle,  wie  aus  einer  Formel,  die  Lage  des  Nerven  bestimmen  zu  können.  Die 
Lagerung  des  Nerven  ist  allerdings  für  eine  bestimmte  Arterie  eine  sehr  bestimmte, 
lässt  sich  aber  nie  im  Allgemeinen  ausdrücken.  Ve.lpeau  (Chirurg.  Anatomie.  3. 
AJbth.  p.  144)  behauptete,  eine  allgemeine  Regel  gefunden  zu  haben,  nach  welcher 
Nerv,  Arterie  und  Vene  so  liegen,  dass,  vom  Knochen  aus  gezählt,  die  Arterie 
das  erste,  die  Vene  das  zweite,  der  Nerv  das  dritte  sei.  Von  der  Haut  aus  ge- 
zählt, wäre  dann  die  Ordnung  umgekehrt.  Ich  begreife  es  nicht,  wie  ein  acht- 
barer Chirurg  und  Anatom,  auf  diesen  kaum  für  zwei  Körperstellen  geltenden  Ge- 
danken kommen  konnte.  Etwas  genauer  ist  die  Angabe  von  Foulhionx  (Revue, 
med.  1825.  p.  68).  Ueber  dem  Zwerchfelle  soll  der  Nerv  immer  an  jener  Seito 
der  Arterie  liegen,  welche  von  der  Mediaulinie  des  betreffenden  Körpertheiles  oder 
der  Axe  des  Gliedes  abgewendet  ist;  unter  dem  Zwerchfelle  dagegen  an  der  der 
Axe  zugewendeten  Seite.  Ich  will  zugeben,  dass  dieses  Verhältniss  für  die  obere 
Extremität,  für  den  Oberschenkel  und  den  Unterschenkel  gilt,  allein  in  der  Knie- 
kehle findet  sich  eine  solenne  Ausnahme,  weshalb  Foulhioux  in  seiner  Abhand- 
lung diese  seinem  Systeme  gefährliche  Stelle  ganz  übergeht.  So  lauge  es  Arterien 
giebt,  welche  an  allen  Seiten  von  Nerven  umgeben  sind,  wie  die  Achselarterie, 
oder  von  Nerven  gekreuzt  werden,  wie  die  Schenkel-  und  vordere  Schienbein- 
arterie, wird  es  immer  gerathener  sein,  sich  lieber  auf  die  Angaben  der  speciellen 
Anatomie,  als  auf  allgemeine  Regeln  zu  verlassen. 

§.  75.  Knorpelsystem.  Anatomische  Eigenschaften. 

Die  Knorpel,  Cartilagines,  (in  der  Vulgärsprache  der  Wiener 
Kruspel)  gehören  zu  dcu  Hartgebilden  des  menschlichen  Körpers, 
deren  Festigkeit  jedoch  zugleich  mit  einem  hohen  Grade  von  Ela- 
sticität  sich  combinirt.  Viele  derselben  können  geknickt  und  ge- 
bogen werden,  ohne  zu  brechen;  andere  sind  spröder,  und  zeigen, 
wenn  sie  gebrochen  werden,  glatte  oder  faserige  Bruchfiächen.  Sie 
s*ind  sämmtlich  mehr  weniger  durchscheinend ,  in  dünne  Scheiben 
geschnitten  opalisireud,  und  von  gelblich  oder  bläulich  weisser  Farbe. 
Wenn  sie  trocknen,  werden  sie  bernsteinfarbig  und  brüchig,  schrum- 
pfen zusammen,  schwellen  im  Wasser  wieder  auf,  widerstehen  der 
Fäulniss  lange,  und  lösen  sich  in  kochendem  Wasser,  unter  Zurück- 
lassung eines  unlöslichen  Rückstandes  (Zellen  und  Fasern)  zu  einer 
gelatinösen  Masse,  welche  aber  keinen  Leim ,  sondern  das  durch 
J.Müller  vom  Leim  unterschiedene  Chondrin  enthält.  Durch  Fäulniss 
werden  sie  gewöhnlich  roth,  wegen  Tränkung  mit  aufgelöstem  Blut- 
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roth.  Die  meisten  Knorpel  besitzen  eine  fibröse  Umhüllunghaut, 
das  Perichondrium,  welches  an  den  die  Gelenkenden  der  Knochen 
überziehenden  Gelonkknorpeln  fehlt,  und  an  den  Zwischenknorpeln 
der  Gelenke,  durch  eine  von  der  Synovialmembran  cutlehnte  Epi- 
thel ialschichte  ersetzt  wird. 

Mau  unterscheidet  an  jedem  Knorpel  1.  eine  Grundsubstanz 
(Intercellularsubstanz),  2.  Hohlen  in  dieser,  und  3.  wirkliche  Zellen, 
sogenannte  Knorpelkörperehen,  in  den  Höhlen.  Die  Grundsub- 
stanz ist  entweder  mehr  weniger  homogen  und  glasartig  durch- 
scheinend, oder  gefasci  t.  Hierauf  beruht  die  Einthcilung  der  Knorpel 
in  hyaline  oder  echte,  und  in  Faserknorpel,  von  welchen  ein«' 
Abart  als  Netzknorpel  besonders  unterschieden  wird.  Zwischen 
diesen  Formen  «hu*  Knorpel  giebt  es  Uebergänge.  Zu  den  hyalinen 
Knorpeln  gehören  die  Luftröhren-  und  Kehlkopf kuorpel  (mit  Aus- 
nahme der  Cartilagines  Santorinianae  und  der  EpiüloUi$)t  die  Nasen- 
knorpel, die  knorpeligen  Feberzüge  der  Gelenkflächen  der  Knochen, 
der  Sehwertknorpel  des  Brustbeins,  und  die  ossificirenden  Knorpel 
des  Fötus.  Zu  den  Faserknorpeln  zählen  die  Knorpel  des  äusseren 
Ohres,  der  Eustachischen  Trompete,  Theile  der  Zwisehenwirbel- 
bändei,  die  Knorpel  der  Synehondrosen  und  Symphysen,  die  auf 
den  Kündern  der  Gelenkgruben  aufsitzenden  Knorpelringe  (Lahm 
ntrtilitff'uieü),  die  in  gewissen  Sehnen  eingewebten  Sesamknorpel,  die 
('nrtUtUjhii's  Santorinianae,  Wrisbenjii ,  und  die  Kpiif/ottis.  —  Den 
Febergang  von  den  hyalinen  zu  den  Faaerknorpeln  bilden  die  Kip- 
penknorpel, die  Cartihujo  thyre.o'ulea  und  .typhoiden,  «reiche  bei  jungen 
Individuen  echte,  bei  alten  faserige  Knorpel  darstellen.  -  Die  netz- 
artig verfilzten  Fasern  der  meisten  Faserknorpel  stimmen  mit  ela- 
stischen Fasern  überein,  von  welchen  sie  sich  nur  durch  ihre  un- 
gleichförmige Dicke  unwesentlich  unterscheiden.  In  den  (  art ila t/ine* 
interarticnlares ,  in  den  Knorpeln  der  Augenlider,  u.  in.  a.  besteht 
das  Fasergerüste  aus  wahren  Bindegewebsfasern.  —  Alle  Faser- 
knorpel zeichnen  sich  durch  Elasticitüt  und  Biegsamkeit  aus. 

Wenn  sich  ein  Knorpel  früher  oder  spüter  in  Knochen  um- 
wandelt, so  wird  er  ein  verknöchernder  Knorpel,  Cartilaijo 
nssesren»,  genannt,  wo  nicht,  ein  bleibender,  Cartihujo  pereunis  *. 
permanens.  Die  Verknöcherung  sollte  richtiger  Verkalkung  ge- 
nannt werden,  da  der  Knorpel  nicht  histologisch  zu  Knochen  wird, 
sondern  seine  Zellen  und  seine  Intereellularsubstanz  sich  so  mit 
Kalksalzen  infiltriren,  dass  er  wohl  die  Härte,  aber  nicht  die  Structur 
des  Knochens  annimmt. 

Die  echten  Knorpel  Erwachsener  haben  ganz  bestimmt  keine 
ernährenden  Gelasse,  obwohl  diese  in  der  fibrösen  Hüllungsmembran 
der  Knorpel  (Perichondrium),  jedoch  auch  da  nur  spärlich  vor- 
kommen. 
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Die  länglichen  Knorpolkörperchen  eines  (ielenkknorpels  sind 
an  den  tiefen,  mit  dem  Knochen  zusammenhangenden  Schichten  des 
Knorpels,  in  der  Intereellularsubstanz  in  Längsreihen  geordnet,  wäh- 
rend an  der  freien  Fläche  desselben  (Reibfläche)  die  Intercellular- 
substanz durch  grosse  Vermehrung  der  Knorpelkürperchcii  fast  ganz 
verdrängt  wird,  letztere  überdies  eine  Querlage  annehmen,  und 
durch  ihre  Aneinanderlagerung  einer  Schichte  von  Pflasterepithelium 
gleichen. 

Das  Chondrin,  die  eigentliche  chemische  Grundlage  der  Knor- 
pel, unterscheidet  sich  vom  gewöhnlichen  Leim  durch  seinen  Schwe- 
felgehalt, und  durch  seine  Fällbarkeit  durch  Alaun  und  Essigsäure. 
Die  Knorpel  enthalten  nebstdem  noch  anorganische  Salze,  unter 
welchen,  nach  den  Analysen  von  Frommherz  und  Gugert,  kohlen- 
saures und  schwefelsaures  Natron  prävalireu. 

Bereitet  man  einen  feinen  Schnitt  eines  hyalinen  Knorpels,  so  bemerkt  man 
in  ihm,  hei  einer  Vergrößerung  von  .100,  Lücken  oder  Höhlen,  welche  von  einer 
hellen,  oder  wie  angehauchtes  Glas  matten  Grundsubstanz  umgehen  werden.  Diese 
GnimUubstanz  ist  entweder  homogen  und  structurlos,  oder  fein  granulirt.  Ihr  granu- 
lirtes  Ansehen  ist  nicht  die  Folge  einer  Zersetzung  oder  Gcriuuung,  da  sie  auch 
an  möglichst  frischen  Knorpeln  ehen  geschlachteter  Thiere,  oder  amputirter  Glied- 
maßen, heohachtet  wird.  Die  Lücken  oder  Höhlen  sind  in  sehr  variahler  Menge 
vorhanden,  öfters  auf  Haufen  zusammengedrängt,  von  der  mannigfachsten  Gestalt, 
und  hahen  0,006"' —0.04'"  Durchmesser.  Sie  schliessen  die  Knorpclzellcn  ein, 
weicht'  die  betreffende  Höhle  vollständig  ausfüllen.  Das  Protoplasma  der  Zellen 
hirgt  einen  grossen  granulirten  Kern.  Nicht  selten  beherbergt  eiue  Höhle  zwei, 
seltener  drei  oder  vier  solcher  Zellen.  Der  Kern  enthält  seihst  wieder  -  3  Kern- 
korperchen,  und  ausnahmsweise  auch  Fetttröpfchen,  welche  letztere  in  den  Faser- 
kaorprln  und  hei  älteren  Individuen  häufiger,  als  in  echten  Knorpeln  junger  Li- 
i  hen  beobachtd  wenlen.  Setzl  man  Wasser  zu,  so  löst  sich  die  Knorp«  Izelle  ganz 
oder  tlieilweise  von  der  Wand  der  Kuorpelhöhle  ah ,  und  schrumpft  derart  ein, 
da*-  zwischen  Zelle  und  Höhlenwand  ein  heller  Ring  zum  Vorschein  kommt. 
Beiden  hain's  Versuche  hahen  die  Cotitractilität  der  Kuorpel/.ellen  constatirt.  — 
Durch  Behandlung  mit  sehr  verdünnter  Schwefel-  und  Chrnmsäure  gelingt  es, 
auch  die  hyaline  Intercellularsuhstauz  in  coneentrische  Schahnsysteme  zu  zerlegen, 
welche  an  der  Schnittfläche  des  Präparates  als  ringförmige  Streifen  gesehen 
werden.  Dies  sind  die  Knorpelkapseln  der  Autoren.  Zwei  oder  mehrere  uach- 
harliche  Knorpelkapseln ,  welche  nur  Eine  Knorpelzelle  enthalten,  werden  häufig 
von  grösseren  Kapselu,  und  mehrere  dieser  letzteren  von  noch  grbwtereo  umgehen. 
—  Die  Entwicklung  der  Knorpel  hat  gelehrt,  das»  in  den  ersten  Anlagen  derselben, 
blos  hüllenlose  Protoplasmaklümpchen  mit  Kern  (PrünordiaLzellen)  vorhanden  sind, 
die  sogenannte  Grundsuhstanz  (hyalin  oder  faserig)  aber  erst  secundär  hinzukommt. 

In  einigen  Faserknorpeln  nimmt  die  Entwicklung  der  faserigen  Intercellu- 
larsubstanz so  zu,  da*«  die  Knorpelhöhlen  und  Zellen  fast  ganz  verdrängt  werden, 
wie  in  den  Zwischenknorpelu  des  Knie-  und  Handwurzelgelenks.  —  In  jenen  pa- 
thologischen Neubildungen,  welche  Enchondrome  genannt  werden,  finden  sich 
auch  sternförmige  Knorpelzellen  (wie  in  den  Knorpeln  der  Haie  nach  Loy  d  ig). 
En  giebt  auch  Knorpel,  welche  blos  aus  Zellen,  ohne  wahrnehmbare  Zwischen- 
snbutanz,  bestehen,  wie  die  Chorda  dormli*  der  Säugethier-  und  Vogel-Embryo- 
nen und  mehrerer  KuorpeUwche. 
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§.  7«.  Pbyaiologiüche  Eigenschaften  der  Knorpel. 


Literatur.  M.  Meckauer,  de  penitiori  cartilaginuxu  structura.  Vratislaviae, 
18.10.  —  Ilenle,  allgetu.  Anatomie,  pag.  791.  —  Salzmann,  über  Gelenkknorpel. 
Tübingen,  1S4I».  —  Herrn.  Meyer,  der  Knorpel  und  seine  Verknöcherung,  in  Müller' s 
Archiv.  1819.  —  Bert/mann,  de  cartilaginibus.  Mitaviae,  1850.  —  Luschka,  die 
Altersveränderungen  der  Zwischenwirbelknorpel,  im  Archiv  für  path.  Anat  1856. 
—  A.  Bauer,  zur  Lehre  von  der  Verknöcherung  des  primordialen  Knorpels,  in 
Müller"»  Arch.  1857.  —  Die  histologischen  Arbeiten  von  Kölliker,  M.  Schultze, 
Heitleiihain,  u.  v.  a.  finden  sich  in  den  Jahresberichten  über  die  Fortschritte  der 
Anatomie  excerpirt. 

§.  76.  Physiologische  Eigenschaften  der  Knorpel. 

Die  Knorpel  sind  unempfindlich.  Man  kennt  keine  Nerven 
in  ihnen.  Die  physiologischen  Bestimmungen,  welchen  sie  gewidmet 
sind,  erfordern  es  so.  Die  knorpeligen  Ueberau1  ge  der  Gelenkflächen 
der  Knochen,  und  die  Knorpel,  welche  die  Form  gewisser  Organe 
bestimmen,  wie  der  Ohrknorpel,  der  Augenlid-  und  Naseuknorpcl 
würden  ihrem  Endzwecke  weit  weniger  entsprechen ,  wenn  sie  für 
die  mechanischen  Einwirkungen ,  denen  sie  ausgesetzt  sind ,  und 
welche  in  den  Gelenken  einen  hohen  Intensitätsgrad  erreichen,  empfind- 
lich wären.  Im  kranken  Zustande  steigert  sich  ihre  Empfindlichkeit 
auf  eine  furchtbare  Höhe,  wie  die  Erweichung  der  Knorpel  bei  ge- 
wissen Gelcnkkrankheiten  lehrt.  Gesunde  Knorpel  können  geschnitten 
oder  abgetragen  werden,  ohne  Schmerzen  zu  erregen.  Diese  Beob- 
achtung machte  schon  die  ältere  Chirurgie  (Heister),  welche  es 
als  Grundsatz  aufstellte,  nach  der  Amputation  der  Gliedmassen  in 
den  Gelenken  (Enucleation),  die  überknorpelten  Knochenenden 
abzuschaben,  tun  den  Vernarbungaprocess  zu  beschleunigen. 

Die  Elasticität  der  Knorpel  ist  ebenfalls  auf  ihre  mechanische 
Bedienstung,  und  bei  den  Knorpeln  der  Nase  und  des  Ohres,  wohl 
auch  auf  ihre  Biossstellung,  und  dadurch  gegebene  Gefahrdung  durch 
mechanische  Einwirkungen  berechnet.  Sehwindet  sie  durch  Alter 
oder  Ossifikation,  so  können  mechanische  Einwirkungen  selbst  Brüche 
der  Knorpel  erzeugen,  wie  sie  am  Schildknorpel  beobachtet  wurden. 
Man  überzeugt  sich  am  besten  von  der  Elasticität  der  Knorpel, 
wenn  man  ein  Scalpell  oder  einen  Pfriemen  in  eine  Symphyse  oder 
in  ein  Zwischenwirbelbeinband  stÖsst,  wo  es  nicht  stecken  bleibt, 
sondern  wie  ein  Keil  wieder  herausspringt.  —  Die  Federkraft  der 
Kippenknorpel  erleichtert  wesentlich  die  respiratorischen  Bewegungen 
des  Brustkorbes,  und  die  Elasticität  der  Zwischenwirbclbcinbänder 
und  der  Symphysen  liefert  das  beste  Schutzmittel  gegen  die  Stesse, 
welche  das  Becken  und  der  Rückgrat  beim  Sprung  und  Lauf,  und 
bei  so  vielen  körperlichen  Anstrengungen  zu  gewärtigen  haben.  Die 
Knorpel  vertragen  deshalb  anhaltenden  Druck  viel  besser,  als  selbst 
die  Knochen,  und  mau  kennt  Fälle,  wo  Aneurysmen  der  Brustaorta, 
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durch  Druck  selbst  die  Wirbelkörper  atrophirten,  ohne  den  Schwund 
der  Zwischenwirbelbänder  erzwingen  zu  können. 

Da  die  ausgebildeten  Knorpel  keine  Blutgefässe  besitzen,  so 
können  ihre  Nutritionsthätigkciten  nur  durch  Tränkung  mit  Blut- 
plasma vermittelt  werden.  Der  Umsatz  der  Ernährungsstoflfe  im 
Knorpel  geht  aber  so  träge  vor  sich,  dass  die  Ernährungskrankheiten 
der  Knorpel  sich  durch  lentescirenden  Verlauf  auszeichnen,  und  die 
Uebernährung  (Hypertrophie)  der  Knorpel  noch  gar  nie  beobachtet 
wurde.  Das  Perichondrium  wird  als  gefassbegabte  Membran  sich 
zum  Knorpel  als  Ernährungsorgan  verhalten.  Wird  es  entfernt,  so 
stirbt  der  Knorpel  ab,  wenn  er  nicht  von  einer  anderen  Seite  her 
Blut  zugeführt  erhält.  Da  der  Gelenkknorpel  seine  Nahrungszufuhr 
vom  Knochen  aus  erhält,  so  muss,  wenn  letzterer  durch  Krankheit 
zerstört  wird,  die  knorpelige  Kruste  der  Gelenkflächen,  ganz  oder 
stückweise  abfallen.  Man  findet  deshalb  in  den  durch  Bei nf rasa  an- 
gegriffenen Gelenken,  sehr  häufig  kleine  Fragmente  der  Gelenk- 
knorpel  oder  lose  Knorpelschalen  vor. 

Die  Substanzverluste,  welche  im  Knorpel  durch  Verwundung 
oder  Geschwüre  bedingt  werden ,  regeneriren  sich  niemals  durch 
wahre  Neubildung  von  Knorpelinasse,  sondern  durch  Fasergewebe 
ohne  Knorpelzellen.  Ein  aus  dem  Schildknorpel  eines  Hundes  her- 
ausgeschnittenes dreieckiges  Stück,  wurde  nicht  wieder  ersetzt,  son- 
dern die  Oeffnung  durch  eine  fibröse  Membran,  als  Verlängerung 
des  Perichondrium,  ausgefüllt. 

Dass  Knorpelsubstanz  abnormer  Weise  an  ungewöhnlichen  Stellen  des  Or- 
ganismus gebildet  werden  könne,  beweist,  nebst  der  Kuor|>elhildung,  welche  den 
Ossifikationen  seröser  Häute  vorausgeht,  das  Enrhondroma  Muellrri. 


§.77.  Knochensystem.  Allgemeine  Eigenschaften  der  Knochen. 

sagt  Galen  (mm  antem  cnrpvri  humnno  fornmm,  rectitudinem ■.,  et 
frmitatem  coneiliant),  und  in  der  That  sind  die  Knochen,  nebst  den 
Zähnen,  die  härtesten  Bestandteile  des  menschlichen  Körpers,  dem 
sie  zur  Grundveste  dienen.  Sie  bilden  durch  ihre  wechselseitige 
Verbindung,  ein  aus  mehr  weniger  beweglichen  Balken,  Sparren  und 
Platten  aufgebautes  Gerüste,  welches  die  Grösse  (Höhe)  des  Körpers 
bestimmt,  sämmtlicheu  Weichtheilen  zur  Unterlage  und  Befestigung 
dient,  ihnen  Halt  und  Stütze  giebt,  geräumige  Höhlen  zur  Aufnahrae 
und  zum  Schutze  der  Eingeweide  erzeugt,  den  Muskeln  feste  An- 
griffspunkte und  leicht  bewegliche  Hebelarme  darbietet,  den  Blut- 
gefässen und  Nerven  die  Bahnen  ihres  Verlaufes  vorschreibt,  und, 
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(da  die  Knochen,  ihrer  Härte  wegen,  sieh  allenthalben  an  der  Ober- 
fläche des  menschlichen  Leibes  durchfühlen  lassen),  eine  verlässlichc 
Richtschnur  abgiebt,  die  Lago  und  die  räumlichen  Verhältnisse  der 
um  die  Knochen  herum  gruppirten,  oder  von  ihnen  umschlossenen 
Organe,  zu  beurtheilen  und  festzustellen.  Starre  Festigkeit  und 
Härte,  verbunden  mit  einem  gewissen  Grade  von  Elastieitüt,  so  wie 
gelblich  weisse  Farbe,  kommen  allen  Knochen  in  verschiedenem 
Maasse  zu.  Sie  verlieren  durch  Austrocknen  zwar  an  Gewicht,  aber 
nicht  an  Gestalt  und  Grösse,  und  widerstehen  der  Fäulniss  so  be- 
harrlich, dass  sich  selbst  die  Knochen  der  Thiere,  welche  die  ante- 
diluvianisehe  Welt  bevölkerten,  und  durch  die  kosmischen  Revolu- 
tionen schon  längst  aus  dem  Buche  der  Schöpfung  gestrichen  wurden, 
noch  unversehrt  im  Schosse  der  Erde  erhalten  haben. 

Die  genannten  Eigenschaften  der  Knochen  sind  die  natürliche 
Folge  ihrer  Zusammensetzung  aus  organischen  und  anorgani- 
schen Restandtheilen.  Die  letzteren,  die  sogenannte  Knochenerde, 
stammen  zum  grössten  Theil  aus  der  uns  umgebenden  anorganischen 
Natur.  Der  Zahn  der  Zeit  z  rnagt  den  kalkhaltigen  Fels  zu  Trüm- 
mern; diese:  werden  Staub;  Wind  und  Rogen  bringen  den  Staub  in 
die  Ebene,  dort  düngt  er  den  Acker,  die  Wiese,  und  giebt  der 
Pflanze  ihre  Nahrung,  welche  von  Thieren  und  Menschen  verzehrt, 
denselben  die  erdigen  Stoffe  zuführt,  aus  denen  die  Knochen  sich 
aufbauen.  Milch  und  Fleisch,  enthalten  gleichfalls  ansehnliche  Men- 
gen phosphorsaurer  Salze.  Auch  das  sogenannte  harte  Trinkwasser, 
welches  doppelt  kohlensauren  Kalk  führt,  sorgt  für  den  Bedarf 
unseres  Leibes  an  Knochenerde. 

Der  anorganische  Bestandteil  der  Knochen  ist  eine  Mischung 
von  mineralischen  Salzen  in  folgendein  Verhältnisse.  Nach  Bibra'» 
Analyse  enthielt  der  Oberschenkel  eines  25jährigen  Mannes: 
Basisch  phosphorsaure  Kalkerde  mit  Fluorcalciuin  f>*U>3 

Kohlensaure  Kalkerde  7.33 

Phosphorsaure  Talkeide  1,32 

Lösliche  Salze  0,09 

Kuochenknorpel  mit  Fett  und  Wasser     ....  31,0.) 

Der  organische  Bestandtheil  der  Knochen  zeigt  sich  uns  als 
eine  halbfeste,  biegsame  und  elastische,  durchscheinende,  knorpel- 
ähnliche  Substanz,  welche  Knochenknorpel  (Ossein)  genannt  wird. 
Dem  Knochenknorpel  verdanken  die  Knochen  ihren,  wenn  auch 
geringen  Elasticitätsgrad,  ihr  Verwittern  an  der  Luft,  und  ihre  theil- 
weise  Verbrennliehkeit,  Auf  den  holzanuen  Falklandsinseln  ,  braten 
die  Eingebornen  einen  Ochsen  mit  dessen  eigenen,  mit  etwas  Torf 
gemischten  Knochen.  Kameelknochen  werden  in  den  Wüsten  als 
Brennmaterial  benützt. 
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Die-  mineralischen  Bestandteile  der  Knochen  bedingen  ihre 
weisse  Farbe,  ihre  Härte  und  Sprödigkeit ,  und  ihre  Beständigkeit 
im  Feuer,  welche  nur  durch  hohe  Sehmelzhitze,  und  durch  beige- 
geben e  Flussinittel  überwunden  wird  (milchfarbiges  Knochenglas). 
Eine  richtige  Proportion  der  mineralischen  und  organischen  Ingre- 
dienzien verleiht  den  Knochen  ihre  Festigkeit,  Dauerhaftigkeit,  und 
ihre  bis  zu  einem  gewissen  Grade  ausreichende  Widerstandskraft 
gegen  alle  Einflüsse,  welche  Cohäsion  und  Form  der  Knochen  zu 
ändern  streben.  Als  vielgebrauchtes  Düngungsmittel  (Knochenmehl) 
wirken  die  Knochen  mehr  durch  ihre  anorganischen  als  organischen 
Bestandteile. 

Das  Verhältnis»  des  Knochenknorpels  zur  Knochenerde  variirt 
in  verschiedenen  Knochen  desselben  Individuums ,  und  in  verschie- 
denen Altersperioden.  Die  Knochen  der  Embryonen  und  Kinder 
enthalten  mehr  Knochenknorpel,  die  Knochen  Erwachsener  mehr 
mineralische  Bestaudthcile,  und  im  hohen  Alter  können  letztere  so 
überhandnehmen,  dass  der  Knochen  auch  seinen  geringen  Grad  von 
Biegsamkeit  und  Elasticität  verliert,  spröde  und  brüchig  wird ,  wie 
das  häutigere  Vorkommen  der  Fraeturen  bei  Greisen  beurkundet. 
Im  kindlichen  Alter,  wo  mit  der  Prävalenz  des  Knochenknorpels 
auch  die  Biegsamkeit  der  Knochen  grösser  ist,  kommen  Brüche 
selten,  dagegen  Knickungen  an  den  langen  Knochen,  und  Einbüge 
an  den  breiten  Knochen  des  Schädels  öfter  vor.  —  Die  Knochen- 
erde bildet  beiläufig  die  Hälfte  des  Gewichts  eines  jungen,  2/3  des 
Gewichtes  eines  ausgewachsenen,  und  "\  eines  gesunden  Greisen- 
knochen. Die  langen  Knochen  der  Extremitäten  enthalten  mehr 
anorganische  Substanz  als  die  Stannnknochen ,  die  Schädelknochen 
mehr  als  beide.  —  Durch  Krankheit  kann  das  Verhältnis»  der  orga- 
nischen zu  den  anorganischen  Bestandteilen  so  geändert  werden, 
dass  das  Ueberwiegen  der  einen  oder  der  anderen,  abnorme  Bieg- 
samkeit «»der  Brüchigkeit  der  Knochen  setzt.  Die  Verkrümmungen 
.sonst  geradliniger  Knochen  in  der  englischen  Krankheit  ( Jthuchitisj, 
wo  die  Knochenerde  im  Uebermaasse  durch  den  Harn  abgeführt 
wird,  so  wie  ein  hoher  Grad  von  Fragiii  tat  der  Knochen  (Oshopsu- 
thyroftiH)  bei  gewissen  Ernührungskrankheiten,  sind  das  notwendige 
Resultat  der  Mischungsänderung.  —  Bei  einem  rhaehitisehen  Kinde 
fand  Bo stock  in  einem  Wirbel  70,7."»  Procent  thierische,  und  nur 
20,2")  erdige  Substanz. 

Der  organische«  Bestandteil  der  Knochen  lässt  sich  durch 
Kochen  extrahiren,  und  bei  hoher  Siedhitze  im  Papiniani'schen  Di- 
gestor,  bleibt  nur  die  morsche,  leicht  zerbröckelnde,  wie  wurm- 
stichige, anorganische  Grundlage  als  Best  zurück.  Er  stellt,  in 
kochendem  Wasser  aufgelöst,  eine  gelatinöse  Masse  -  Lei m,  (Unten 
a.  Colin  —  dar,  welche  in  grösserer  Menge  aus  Thierknochen ,  be- 
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Bonden  aus  den  schwammigen  Theilen  derselben  und  ihren  weichen 
Zugaben  (Gclonksknorpel,  Bänder,  Sehnen,  etc.)  gewonnen,  als  Nah- 
rungsmittel verwendet  wird.  Man  denke  an  llumford'sche  Suppen 
und  d'Arcct's  Knoehcnsuppentafeln  für  Soldaten  im  Kriege.  Hunde 
frassen  zwar  diese  Tafeln  nicht,  und  einem  Victualienhändler  ver- 
zehrten die  Ratten  alles  Essbare,  mit  Ausnahme  dieser  Soldatenkost. 
Sie  werden  aber  in  Spitälern  und  Keldlazarethen  gebraucht  —  we- 
nigstens verrechnet.  Was  die  Siedhitze  leistet,  leistet  auch  die  ver- 
dauende Thätigkeit  des  Magens.  Sie  entzieht  den  Knochen  ihren 
Knorpel,  verschont  aber  den  Kalk,  welcher  mit  den  Excrementen 
als  solcher  entleert  wird.  So  erklärt  sich  der  weisse  Koth  (album 
yraecum)  der  fleischfressenden  Thiere.  Durch  Glühen  wird  der 
Kuochenknorpel  unter  Entwicklung  von  Ammoniak  verbrannt,  und 
die  Erden  bleiben  mit  Beibehaltung  der  Knochenform  zurück  (Cal- 
ciniren  der  Knochen). 

Der  organische  Bestandtheil  der  Knochen  geht  durch  das  Verwittern  der- 
selben nnr  zum  Theil  verloren.  Ein  nicht  unansehnlicher  Rest  desselben  wird, 
wahrscheinlich  durch  die  Art  seiner  Verbindung  mit  dem  erdigen,  vor  der  Zer- 
störung durch  Fäuluiss  geschützt.  So  fand  Davy  in  einem  Stirnknochen  aus 
einem  Grabe  zu  Pompeji  noch  351/}  Procent  organische  Substanz,  und  in  einem 
Mammuthzahne  30,5. 

§.  7S.  Einteilung  der  Knochen. 

Nach  Verschiedenheit  der  (Jestädt  unterscheidet  man  lange, 
breite,  kurze,  und  gemischte  Knochen. 

Die  langen  Knochen,  auch  Röhrenknochen,  mit  Ueber- 
wiegen  des  Längendiu*ehinessers  über  Breite  und  Dicke,  besitzen 
ein  mehr  weniger  prismatischen,  mit  einer  Markhöhle  versehenes 
Mittel  stück,  Corpus  s.  Diaphysis,  und  zwei  Endstücke,  Ertri-nti- 
tates  8.  Epipht/sfis  (sz-.-po).  anwachsen).  Die  Endstücke  sind  durchaus 
umfänglicher  als  das  Mittelstück,  und  mit  überknorpelten  Gelenk- 
flächen versehen,  mittelst  welcher  sie  an  die  Enden  benachbarter 
Knochen  anstossen,  und  mit  diesen  durch  die  sogenannten  Bänder 
beweglich  verbunden  werden.  Die  langen  Knochen  stecken  zumeist 
in  der  Axe  der  oberon  und  unteren  Gliedmassen  ,  und  sind  niemals 
vollkommen  geradlinig,  sondern  entweder  mässig  im  Bogen  oder 
S-förmig  geschweift. 

Die  breiten  Knochen,  mit  prävalirender  Flächenausdehnung, 
finden  sich  dort  ,  wo  Höhlen  zur  Aufnahme  wichtiger  Organe  ge- 
bildet werden  sollen,  wie  au  der  Hirnschale,  an  der  Brust,  und  am 
Becken.  An  der  Hirnschale  bestehen  sie  aus  zwei  compacten  Ta- 
feln, welche  durch  zellige  Zwischensubstanz  (Diphh  )  von  einander 
getrennt  sind.    Sollen  auch  lange  Knochen  zu  Höhlenbilduug  ver- 
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wendet  werden,  bo  verflacht  sich  ihr  prismatisches  oder  eylindrisches 
Mittelstück ,  und  sie  werden  ihrer  Länge  nach ,  entsprechend  dem 
Umfange  der  Höhle,  gekrümmt  (z.  B.  die  Kippen).  Lange  und  zu- 
gleich breite  Knochen,  wie  das  Brustbein,  enthalten  keine  Markhöhlen, 
sondern  eine  feinzellige  Diploe.  —  Die  Fläche  der  breiten  Knochen 
ist  entweder  plan  (Pflugscharbein),  oder  im  Winkel  geknickt  (Gau- 
menbein) ,  oder  schalenförmig  gebogen  (mehrere  Schädelknochen), 
oder  es  treten  viele  breite  Knochenlamellen  zu  einem  einzigen  gross- 
zelligen  Knochen  zusammen,  welcher  bei  einer  gewissen  Grösse  eine 
bedeutende  Leichtigkeit  besitzen  wird  (Siebbein). 

Die  kurzen  Knochen  sind  entweder  rundlich,  oder  unregel- 
inässig  polyedriseh,  und  kommen  in  grösserer  Zahl,  über  oder  neben 
einander  gelagert,  an  solchen  Orten  vor,  wo  eine  Knochenreihe, 
nebst  bedeutender  Festigkeit,  zugleich  einen  gewissen  Grad  von 
Beweglichkeit  besitzen  musste ,  wie  an  der  Wirbelsäule,  an  der 
Hand-  und  Fusswurzel,  was  nicht  zu  erreichen  gewesen  wäre,  wenn 
an  der  Stelle  mehrerer  kurzer  Knochen,  ein  einziger  langer  und 
ungegliederter  Knochenschaft  angebracht  worden  wäre.  Man  hat 
die  kurzen  Knochen  auch  Viel  winkelige  genannt,  welche  Benen- 
nung darum  nicht  entspricht,  weil  mehrere  kurze  Knochen  gar  keine 
Winkel  haben  (Sesambeine),  und  auch  viele  breite  und  lange  Knochen 
vielwinkelig  sind. 

Die  gemischten  Knochen  sind  Kombinationen  der  drei  ge- 
nannten Knochenformen. 

Di»-  speeielle  f )st«< .trrapliit*  beschreibt  die  Flächen,  Winkel,  Ränder,  Er- 
habenheiten und  Vertiefungen,  welche  hu  jedem  Knochen  vorkommen.  Um  spätere 
Wiederholungen  zu  vermeiden,  sollen  die  Namen  und  Begriffe  dieser  Einzelheiten 
hier  festgestellt  werden.  Fläche,  Superficie* ,  ist  die  Begrenzungsebene  eines 
Knoc  hens.  Sie  knnn  eben,  convex,  coiicav,  winkelig  geknickt,  oder  wellenförmig 
gebogen  sein.  Ist  sie  mit  Knorpel  überkrustet,  und  dadurch  glatt  und  schlüpfrig 
gemacht,  so  heisst  sie  (ielenktläehe,  Superficial  urtieulari»  *.  glenoidea.  Winkel, 
Angulu»,  ist  die  Durchschneidungslinie  zweier  Flüchen,  oder  ihre  gemeinschaftliche 
Kante.  Die  Winkel  sind  scharf  (kleiner  als  90°;,  oder  stumpf  (grösser  als  90°), 
oiler  abgerundet,  geradlinig  oder  gebogen.  Knud,  Margo,  heisst  die  Begrenzung 
breiter  Knochen.  Er  ist  breit  oder  schmal,  gerade  oder  schief  abgeschnitten,  glatt, 
rauh,  oder  mit  Zacken  besetzt,  gewulstet  oder  zugesehärft,  aufgekrempt.  oder  in 
zwei,  auch  in  drei  Lefzen  gespalten.  Fortsatz,  fröre*™*,  heisst  im  Allgemeinen 
jede  Hervorragung  eines  Knochens.  Unterarten  der  Fortsätze  sind:  Der  Höcker, 
Tuber,  Protuberanlia,  TttUrotUa»,  ein  rauher,  niedriger,  mit  breiter  Basis  auf- 
sitzender Knochcnhügel.  Im  kleineren  Maassstabe  wird  er  zum  Tubermlum.  Der 
K  antra,  Cri*la ,  ist  eine  ganz  willkürlich  angewendete  Bezeichnung  für  gewisse 
scharfe  oder  stumpfe,  gerade  oder  gekrümmte,  auf  Knochenflächen  aufsitzende 
Kifl'e.  Stachel,  Spina,  heisst  ein  langer  spitziger  Fortsatz,  (ielenk  ko  pf,  Caput 
arlu-ulare,  ist  jeder  überknorpelte ,  mehr  weniger  kugelige  Fortsatz,  welcher  ge- 
wöhnlich auf  einem  engeren  Halse,  Collum,  am  Ende  eines  Knochens  aufsitzt. 
Wird  die  Kugelform  mehr  in  die  Breite  gezogen,  so  spricht  man  von  einem 
Knorren,  Condglut.  Sehr  häufig  werden  stumpfe,  nicht  überknorpelte  Processus 
Ujrtl,  Lehrbuch  der  Anatomie.  13 
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ebenfalls  Condyli  genannt,  wie  denn  überhaupt  im  Gebrauche  der  osteologischen 
Terminologie  »ehr  viel  Willkür  herrscht.  Ursprünglich  bedeutet  Condylus  nur  die 
Knuten  an  einem  Schilfrohre,  und  metaphorisch  auch  die  Knuten  der  Fingerge- 
lenkc.  —  Der  von  den  Alten  aufgestellte  Unterschied  zwischen  Apophysis  uud 
Epiphysis  wird  vuu  den  besten  neueren  Schriftstellern  nicht  beachtet.  Apophyu, 
was  man  mit  Knochen  aus wuchs  übersetzen  könnte,  ist  jeder  Fort-.it/,  der  aus 
einem  Knochen  herauswächst,  und  zu  jeder  Zeit  seiner  Existenz  einen  integriren- 
den  üestandtheil  desselben  ausmacht,  Fjriphy*i*,  Kilochenanwuchs,  ist  ein 
Kuocheiieude  oder  Fortsatz,  welcher  zu  einer  gewissen  Zeit  mit  dem  Körper  des 
Knochens  nur  durch  eine  zwischeuliegende  Kuorpelplattc.  zusammenhängt,  und  erst 
nach  vollendetem  Wachsthume  des  Knochens  mit  ihm  verschmilzt 

Die  Vertiefungen  heissen ,  wenn  sie  überknorpelt  sind,  Gelenk  gruben, 
Foveae  articulare»  $.  gltnoidale*  (von  yX/(vi),  glatte,  coucave  Fläche),  nicht  über- 
knorpelt, überhaupt  Gruben.  In  die  Länge  gezogene  Gruben  sind:  Kinnen, 
und  seichte  Rinnen:  Furchen,  Sulci.  Sehr  schmale  uud  tiefe  Rinnen  heissen 
Spalten,  Fi**uraey  welcher  Ausdruck  auch  für  jede  lougitudinale  Oeffnung  einer 
Höhle  gebraucht  wird.  Löcher,  Foramina ,  sind  die  Mündungen  von  Kanäleu; 
kurze  und  weite  Kanäle  heissen  Ringe.  Kanäle,  welche  in  den  Knochen,  aber 
uicht  wieder  aus  ihm  führen,  sind:  Ernährungakanäle,  und  ihr  Anfang  an  der 
Oberfläche  der  Knochen  ein  Ernährungsloch .  Fotamen  nutritium.  Höhlen  in  den 
langen  Knochen  werden  Cava  medullaria,  Markhöhleu,  genannt.  Enthalten  sie 
kein  Mark,  sondern  Luft,  wie  in  gewissen  Schädelknochen,  so  werden  sie  als 
Siuu»  *.  Antra  unterschieden. 

§.  79.  Knochensubstanzen. 

Die  Knoehensubstanz  hat  nicht  an  allen  Punkten  des  Knochens 
dieselben  Attribute  der  Dichtigkeit  und  Härte.  Wir  unterscheiden 
1.  eine  compacte,  2.  eine  schwammige,  und  3.  eine  zellige 
Knochensubstanz. 

1.  Die  Oberfläche  der  Knochen  wird,  bis  auf  eine  gewisse 
Tiefe,  von  compacter  Knochensubstanz  gebildet.  Diese  erscheint 
dem  freien  Auge  homogen,  von  sehr  dichtem  Gefuge,  und  mit  feinen, 
an  der  Oberfläche  der  Knochen  und  in  ihrer  Markhöhle  mündenden 
Kanälchen  (Gefässkanälchen)  durchzogen,  welche  nur  mit  be- 
waffnetem Auge  gut  zu  sehen  sind.  Die  Möglichkeit,  die  äusseren 
Mündungen  dieser  Kanälchen  durch  Druck  und  Reibung  verschwin- 
den zu  machen,  bedingt  das  zu  technischen  Zwecken  dienende  Po- 
liren der  Knochen.  —  Die  compacte  Substanz  zeigt  im  Mittelatücke 
der  Röhrenknochen  ihre  grösste  Mächtigkeit,  nimmt  gegen  die  End- 
stücke derselben  allmälig  ab,  und  geht  zuletzt  in  ein  dünnes  Kno- 
chenblatt über,  welches  die  äusserste,  durch  einen  Knorpelbeleg 
geglättete  Schale  der  Gelenkenden  der  Knochen  bildet.  An  den 
breiten  Knochen  finden  wir  zwei  Tafeln  compacter  Substanz  vor, 
eine  äussere  und  eine  innere,  und  an  den  kurzen  Knochen  existirt 
sie  nur  als  Kruste  von  sehr  unbedeutender  Dicke,  oder  fehlt,  wie 
an  den  Körpern  der  Wirbel,  gänzlich. 


Digitized  by  Google 


«.  «0.  Rtinhant  und  Knochenmark 


195 


2.  Di«  schwammige  Knochensubstanz ,  welche  sich  an  die 
cumpacte,  nach  innen  zu.  anschliosst,  besteht  aus  vielen,  sich  in 
allen  möglichen  Richtungen  kreuzenden  Knoehenblättehen ,  wodurch 
tiu  System  von  Lücken  und  Höhlen  entsteht,  welche  unter  einander 
eomiuunieiren,  und  mit  den  Hohlräumen  des  gemeinen  Badeschwam- 
mes Aehulichkeit  haben.  Fliessen  mehrere  im  Mittolstficke  eines  Röh- 
renknochens betindliche  Höhlen  der  schwammigen  Substanz  zu  einer 
grösseren  Höhle  zusammen,  so  heisst  dies«;  dann  Mark  höhle. 

3.  Werden  die  Lücken  der  schwammigen  Substanz  sehr  klein, 
so  entsteht  die  zellige  Substanz,  und  haben  die  Blättchen  der  zelli- 
gen Substanz  die  Feinheit  von  Knochenfasern  angenommen,  so  wird 
sie  Netzsubstanz  genannt.  In  den  Gelenkenden  der  langen,  und 
in  den  kurzen  Knochen,  prävalirt  die  zellige  und  die  Netzsubstauz 
auf  Kosten  der  compacten. 

§.  80.  Beinhaut  und  Knochenmark. 

Besondere  Attribute  frischer  Knochen  sind,  nebst  den,  die 
Gelenkenden  der  Knochen  überziehenden  Knorpeln,  noch:  die  Bein- 
haut und  das  Mark.  Beide  müssen  durch  Fäulniss  zerstört  werden, 
um  den  Knochen  zu  bleichen  und  trocken  aufzubewahren. 

Die  Beinhaut,  Perioxteumy  ist  eine  fibröse  Umhüllungsmembran 
der  Knochen.  An  den  knorpelig  incrustirten  Gelenkenden  und  an 
den  Muskelanheftungsstcllen  der  Knochen  fehlt  sie.  Sie  steht  zu 
den  von  ihr  umhüllten  Knochen  in  einer  sehr  innigen  Ernährungs- 
beziehung, und  besitzt  deshalb  Blutgefässe  in  grosser  Menge.  Diese 
Gefiisse  bilden  dichte  Netze,  und  schicken  durch  die  Gcfasskanäl- 
clien  (§.  88)  Fortsetzungen  bis  in  die  centrale  Markhöhlc  der  Röh- 
renknochen, wo  sie  mit  den  Gefässnetzen  des  Knochenmarks  ana- 
stomosiren,  welche  von  den  grösseren,  durch  die  Foramina  ntttritia 
zum  Knochenmark  gelangenden  ErnährungsgefuRsen  gebildet  wer- 
den. An  den  Epiphysen  der  Röhrenknochen,  und  an  gewissen,  porös 
aussehenden  kurzen  Knochen  (z.  B.  an  den  Wirbelkörpern),  hängt 
sie,  der  zahlreichen  Gefasse  wegen,  die  sie  in  den  Knochen  ab- 
schickt, viel  fester  an,  als  an  der  glatten  äusseren  Fläche  compacter 
Substanz.  Je  jünger  ein  Knochen,  desto  entwickelter  zeigt,  sich  der 
Gefässreichthum  seiner  Beinhaut.  Hat  man  einen  gut  injicirten  dün- 
nen Knochen  eines  jüngeren  Individuums,  z.  B.  eine  Rippe  oder 
eine  Armspindel,  durch  Behandlung  mit  verdünnter  Salzsäure  durch- 
sichtig gemacht,  und  dann  getrocknet,  so  kann  man  sich  leicht  von 
der  Anastomose  der  äusseren  Beinhautgetas.se  mit  den  Gefässen 
des  Knochenmarkes  überzeugen.     Die  Venen   begleiten  theils  die 

Arterieu,  wie  in  den  langröhrigen   Knochen,   theils  verlaufen  sie 
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isolirt,  und  in  besonderen  Köhren  oder  Kanälen  eingeschlossen,  wie 
in  den  breiten  Knoehen  der  Hirnschule,  wo  sie  Venne  dtploeticae 
heissen.  Nerven  besitzt  die  Beinhaut  unbestreitbar.  Die  letzten 
Endigungen  derselben  sind  jedoch  noch  nicht  mit  wünschenswerther 
Sicherheit  eruirt. 

Genauer«  mikroskopische  Untersuchung  der  Heinhaut  lüsst  an  ihr  zwei 
Schichten  unterscheiden.  Die  äussere  hesteht  vorwaltend  aus  Hindegewebe,  und 
enthält  die  Blutgefässe  und  Nerven.  Die  darunter  liegende  Schichte  erscheint 
als  ein  dichtes  Netzwerk  elastischer  Fasern,  durch  dessen  Maschen  die  von  der 
äusseren  Schichte  kommenden  Blutgefässe  in  die  Substanz,  des  Knöchern*  eingehen. 

C.  Berk,  anat  phys.  Abhandlung  über  einige  in  Knochen  verlaufende,  und 
in  der  Markhaut  verzweigte  Nerven.  Freiburg,  I84fi.  (Im  Oberarm  und  Ober- 
schenkel, in  der  Ulna  und  im  Radius  durch  Präparation  dargestellt.)  —  Kölliker, 
über  die  Nerven  der  Knochen,  in  den  Verhandlungen  der  Würzburg.  Gesellschaft, 
I.  —  Lueehka,  die  Nerven  der  harten  Hirnhaut,  des  Wirbelkanals  und  der  Wirbel. 
Tübingen,  1850.  —  Rauber,  über  die  Nerven  der  Knochen.  München,  1868. 

Das  Knochenmark,  dessen  bereits  bei  Gelegenheit  des  Fettes 
§.  2f>  erwähnt  wurde,  nimmt  die  Markhöhle  der  Knochen  ein.  Wenn 
mau  einen  seiner  Heinhaut  beraubten,  frischen  und  fetten  Knochen 
in  wanner  Luft  trocknet,  sickert  alles  Knochenfett  (Mark)  an  der 
Oberfläche  aus,  und  der  Knochen  erscheint,  fortwährend  wie  beölt. 
Dieses  geschieht  nur  deshalb,  weil,  durch  das  allmälige  Eintrocknen 
der  in  den  Gefasskanülchen  der  compacten  Knoehensubstanz  ent- 
haltenen Blutgefässe ,  dem  von  der  Markhöhle  herausschwitzenden 
Fette  »  ine  Abzugsbahn  geöffnet  wird. 

Das  Knochenmark  wird  in  mehreren  Richtungen  nicht  eben 
reichlich  mit  Bindegewebe  durchzogen.  An  der  <  >berfläche  des  Mark- 
klumpens  erscheint  das  Bindegewebe  nicht  als  continuirliche  Schichte, 
oder  in  der  Membranform  eines  sogenannten  inneren  Periosts  (En- 
doosteum  s.  Periost e um  infantum),  welches  nur  in  der  Einbildung 
älterer  Anatomen  existirte,  obwohl  der  Name  selbst  in  neueren 
Schriften  noch  sporadisch  vorkommt.  Man  kann  niemals  vom  Kno- 
chenmark eine  continuirliche  häutige  Hülle  abziehen. 

Das  Mark  der  langen  Knochen  erhält  eine  nicht  unbeträcht- 
lich«' Blutzufuhr  von  jenen  Arterien,  welche  durch  die  Forandna 
nutrifin  in  die  Markhöhle  gelangen.  Die  Blutgefässe  des  Markes 
verästeln  sich  längs  der  das  Mark  durchsetzenden  Bindegewebs- 
bündel ,  dringen  von  innen  her  in  die  Gefasskunäle  der  compacten 
Rindensubstanz  ein ,  und  anastomosiren,  wie  früher  erwähnt,  allent- 
halben mit  den  vom  äusseren  Periost  in  den  Knochen  eintretenden 
Gefässzweigen.  Dass  auch  durch  die  Foramiita  nntritia  Nerven  in 
die  Markhöhlen  der  Knochen  gelangen,  und  dass  unzählige  feine 
Zweige  des  animalen  und  vegetativen  Nervensystems  direct  mit  den 
Blutgefässen  in  die  compacte  und  schwammige  Substanz  der  Knochen 
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eingehen,  ist  durch  ältere  und  neuere  Beobachtungen  coustatirt.  — 
Die  Diploe  der  breiten,  und  die  schwammige  Substanz  der  Gelenk- 
enden  der  Knochen ,  enthält  statt  Mark  ein  röthliches,  gelatinöses 
Fluidum,  welches  nach  Bcrzelius  aus  Wasser  und  Kxtractivstoffen, 
und  nur  äusserst  geringen  »Spuren  von  Fett  besteht. 

Die  alte  Ansicht,  da**«  da.«  Knochenmark  der  Nahrungsstoff  der  Knochen 
<*ei:  jijiAÖ?  "ic^r(  oareVwv,  medulla  nutrimnUum  tumium  (Hippocrntes),  wird  durch 
die  fettige  Natur  des  Markes  y.ur  Genüge  widerlegt.  Die  Fettnblngenmg  ereignet 
»ich  im  Knochen  ebenso ,  wie  an  allen  anderen  disponiblen  Orten  ,  wo  Fett  bei 
Nahrungsüberschuss  als  nutzloser  organischer  Ballast  deponirt  wird.  Dass  es  den 
Knochen  leichter  mache,  kann  nicht  die  einzige  Ursache  seiner  Gegenwart  sein. 
Er  wäre  ja  noch  leichter,  wenn  gar  kein  Fett  in  ihm  abgelagert  würde,  wie  in 
den  lufthaltigen  Knochen  der  Vögel.  Ks  scheint  vielmehr  die  I ■'«  ttuiasse  des  Markes 
den  Blutgefässen  ,  welche  von  innen  her  in  die  Knochensubstanz  einzudringen 
haben,  als  Schutz-  und  Fixirungsmittel  zu  dienen,  und  die  Gewalt  der  Stösse  zu 
brechen,  welche  bei  den  Erschütterungen  der  Knochen  leicht  Veranlassung  zu 
Rupturen  der  Gefässc  geben  könnten,  ähnlieh  wir  das  Fett  in  der  Augenhöhle  für 
die  feinen  Ciliararterien  und  Nerven  eine  schützende  \  Umgebung  bildet. 

Man  rindet  die  Markhöhle  der  Köhrenknochen  zuweilen  durchaus  mit  com- 
pacter Kuochensubstanz  gefüllt,  ohne  dass  im  Leben  irgend  eine  abnorme  Erschei- 
nung. Kunde  von  solcher  Obliteration  der  Höhle  gegeben  hätte.  Der  berühmte 
niederländische  Anatom,  Fried.  Ruysch,  soll  sich  eines  Essbesteckes  bedient 
haben,  dessen  Griffe  aus  soliden  Menschenknocheii  gedrechselt  waren. 

§.  81.   Verbindungen  der  Knochen  unter  sich. 

Die  durch  Vermittlung  von  Weichtheilen  zu  Stande  kommen- 
den Verbindungen  der  Knochen  bieten,  von  der  festen  Haft  bis 
zur  freiesten  Beweglichkeit,  alle  möglichen  Zwischengrade  dar. 
Absolut  unbeweglich  ist  wohl  keine  einzige  Kuoehenverbindung  zu 
nennen,  aber  die  Beweglichkeit  sinkt  in  einigen  derselben  auf  ein 
Minimum  herab,  welches,  wie  an  den  Zähnen,  ohne  Anstand  =  0 
genommen  werden  kann.  Die  festesten  Knochenverbindungen  kön- 
nen unter  besonderen  Umständen  sich  lockern,  und  Verschiebungen 
gestatten.  Wir  fassen  die  verschiedenen  Arten  von  Knochen  Ver- 
bindungen unter  folgenden  Hauptformen  zusammen. 

A)  Gelenke,  ArHeulationst. 

Sie  sind  Verbindungen  zweier  odor  mehrerer  Knochen,  welche 
durch  iiborknorpeltc,  raeist  congruente  Flächen,  an  aneinander  stossen, 
und  durch  Bänder  derart  zusammengehalten  werden,  dass  sie  ihre 
Stellung  zu  einander  ändern,  d.  h.  sich  bewegen  können.  Die  Bän- 
der sind: 

1.  Ein  fibröses  Kap  sei  band,  Ligamentum  capstdare ,  vom 
rauhen  Gelenkumfang  eines  Knochens,  zu  jenem  eines  anstossenden 
gehend,  und  an  seiner  inneren  Oberfläche  mit  einer  Synovialmcm- 
bran  ausgekleidet,  welche,  nach  »lern  Texte  von  §.  43,  B,  sich  nicht 
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auf  die  überknorpelten  Knochenonden  umschlägt,  wie  man  seit 
langer  Zeit  fälschlich  angenommen  hat,  sondern  am  Beginne  des 
Knorpelüberzuges  endet.  Das  Epithel  der  Synovialmembran  ist 
ein  einfaches,  nicht  geschichtetes  Pflasterepithel. 

2.  Ililfsbänder,  Ligamenta  aecMmria  s.  atwiliarui,  um  die 
Verbindung  zu  kräftigen,  oder  die  Beweglichkeit  einzuschränken. 
Sie  liegen  in  der  Regel  ausserhalb  des  Gelenkraumes ,  und  streifen 
in  verschiedener  Richtung  über  die  Gelenkkapsel  weg.  Bei  mehre- 
ren Gelenken  kommen  jedoch  solche  Bänder  auch  innerhalb  des 
Gelenkraumes  vor,  z.  B.  im  Hüft-  und  Kniegelenk. 

Eine  besondere  Eigentümlichkeit  gewisser  Gelenke,  bilden  die 
sogenannten  Z  w  i  s c  h  e n  k  n  o  r p e  1 ,  Cartilagine*  intKrnrticnlares.  Sie 
kommen  nur  in  Gelenken  vor,  deren  Gontaetflächen  nicht  congruiren, 
und  stellen  demnach  zunächst  eine  Art  von  Lückenbüssern  dar,  zur 
Ausfüllung  der  zwischen  den  diserepanteu  Gelunkflächen  erübri- 
genden Räume.  Sie  erscheinen  als  freie,  zwischen  die  Gelenkflächen 
der  Knochen  eingeschobene,  und  nur  an  die  Kapsel  befestigte  Faser- 
knorpelgcbilde.  Ihre  Gestalt  ist  sehr  verschieden,  und  von  ihr  wird 
es  abhängen,  ob  sie  nur  bis  auf  eine  gewisse  Tiefe  in  den  Gelenk- 
raum eindringen,  oder  denselben  ganz  und  gar  durchsetzen. 

Von  der  Form  der  Gelenkenden  der  Knochen,  der  Lagerung 
der  Hilfs-  und  Beschränkungsbänder,  hängt  die  Grösse  der  Beweg- 
lichkeit eines  Gelenkes  ab.  Selbst  beim  freiesten  Gelenke  kann 
der  zu  bewegende  Knochen  sich  nicht  in  gerader  Linie  von  jenem 
entfernen,  mit  welchem  er  articulirt.  Würde  er  diese  Bewegung 
anstreben,  so  müsste  in  dem  Gelenke  sich  ein  leerer  Raum  bilden, 
und  dieses  gestattet  der  äussere  Luftdruck  nicht. 

Man  kann  folgende  Arten  von  Gelenken  unterscheiden: 

a)  Freie  Gelenke,  Arthrodiae  (isöpwcu  bei  Galen,  seichtes 
Gelenk).  Sie  erlauben  die  Bewegung  in  jeder  Richtung.  Sphä- 
risch gekrümmte,  genau  an  einander  passende  Gelenkflächen, 
und  laxe  oder  dehnbare  Kapseln ,  mit  wenig  oder  gar  keinen 
beschränkenden  Seitenbäudern ,  sind  nothwendige  Attribute 
dieser  Gelenkart,  deren  Repräsentant  das  Schulterblatt-Ober- 
armgelenk ist.  Wird  die  freie  Beweglichkeit  dadurch  etwas 
limitirt,  dass  eine  besonders  tiefe  Gclenkgrubc  einen  kugeligen 
Gelenkkopf  umschliesst,  so  heisst  das  Gelenk  ein  Nuss-  oder 
Pfannengelenk,  Enarfhrosis,  wie  es  zwischen  Hüftbein  und 
Oberschenkel  vorkommt. 

b)  Sattelgelenke.  Eine  in  einer  Richtung  convexe,  und  in  der 
darauf  senkrechten  Richtung  coneave  Fläehenkrümniung,  bildet 
eine  Sattelfläche.  Stossen  zwei  Knochen  mit  entsprechenden 
Flächen  dieser  Art  aneinander,  so  ist  ein  Sattelgelenk  gegeben. 
Ein  solches  wird  in  zwei  auf  einander  senkrechten  Richtungen 
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beweglich  sein.  Beispiele:  das  Carpo  -  Äletacarpalgelenk  des 
Daumens,  und  das  Brustbein  -  Schlüsselbeingelenk.  Riebet 
bezeichnet  diese  Gelenke  als  articulations  par  emboitement 
rttciproque. 

c)  Knopfgelenke.  Sie  besitzen,  wie  die  Sattelgelenke,  Beweg- 
lichkeit in  zwei  auf  einander  senkrechten  Richtungen.  Ein 
Gelenkskopf  mit  elliptischer  Convexität,  und  eine  entsprechend 
coneave  Gelenkgrube,  bilden  ein  Knopfgelenk,  welches  von 
Cruveilhier  zuerst  unter  der  Benennung  Artictdatinn  condy- 
lienne  als  eine  besondere  Gelenksart  aufgeführt  wurde.  Als 
Beispiele  nennt  Cruveilhier  das  Gelenk  zwischen  Vorderarm 
und  Handwurzel,  und  das  Kiefergelenk. 

d)  Winkelgelenke  oder  Charniere,  Gingltpni  (-{ifflj\icq^  Thür- 
angel), gestatten  nur  Beugung  und  Streckung,  also  Bewegung 
in  einer  Ebene.  Eine  Rolle,  Trochlm ,  an  dem  einen,  und 
eine  entsprechende  Aufnahmsvertiefung  am  anstossenden  Ge- 
lenkende, so  wie  zwei  nie  fehlende  Seitenbänder  charakterisiren 
das  Winkelgelenk,  welches  durch  die  Finger-  und  Zehenge- 
lenke sehr  zahlreich  vertreten  ist. 

e)  Dreh-  oder  Radgelenkc,  Articulatioms  trochoideac  kommen 
dann  zu  Stande,  wenn  ein  Knochen  sich  um  einen  zweiten, 
oder  an  diesem  zweiten  sich  um  seine  eigene  Axe  dreht.  So 
bewegt  sich  z.  B.  der  Atlas  um  den  Zahnfortsatz  des  zweiten 
Wirbels,  das  Köpfchen  der  Armspindel  aber  um  seine  eigene 
Axe. 

f)  Straffe  Gelenke,  Amphiarthroses,  finden  dort  statt,  wo  sich 
zwei  Knochen  mit  geraden,  ebenen,  oder  massig  gebogenen, 
Uberknorpelten  Flächen  an  einander  legen,  und  durch  straffe 
Bänder  so  fest  zusammenhalten,  dass  sie  sich  nur  wenig  an 
einander  verschieben  können.  Sie  gehören  ausschliesslich  einigen 
Hand-  und  Fusswurzelknochen  an. 

Jeder  Versuch  einer  Eintheilung  der  Gelenke  füllt  inisslich  aus,  da  jede» 
Gelenk  ein  anderes  ist.  In  allgemeinster  und  entsprechendster  Weise  liessen  sich 
noch  die  Gelenke  nach  der  Zahl  ihrer  Bewegungsaxen  rubriciren,  und  es  könnten 
einaxige,  zweiaxige,  und  vielaxige  Gelenke  unterschieden  werden.  Einaxige  Ge- 
lenke wären  die  Winkel-  und  Radgelenke,  entere  mit  horizontaler,  letztere  mit 
vertiealer  Drehnngsaxe.  Zweiaxig  eracheinen  die  Sattel-  und  Knopfgclenke ,  in- 
dem sie  in  zwei  auf  einander  senkrechten  Richttingen  Bewegung  gestatten.  Viel- 
axige sind  nur  die  freien  Gelenke.  —  Da  bei  allen  gezwungenen  Eintheilungen 
immer  etwas  übrig  bleibt,  was  sich  der  Eintheilung  nicht  fügt,  so  sollte  auch  zu 
den  hier  aufgezahlten  Gelenkarten  noch  eine  letzte  hinzugefügt  werden,  nämlich 
die  gemischten  Gelenke,  welche  die  Attribute  zweier  der  genannten  in  sich 
vereinigen,  wie  z.  B.  das  Kniegelenk  jene  des  Winkel-  und  Drehgelenks. 
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B)  Nähte,  Sutnrae. 

Man  bezeichnet  mit  diesem  Namen  eine  der  festesten  Knoehen- 
verbindungen,  welche  dadurch  gesehen  wird,  dass  zwei  breite  Kno- 
chen durch  wechselseitiges  Eingreifen  ihrer  zackigen  Ränder  zu- 
sammenhalten (euyreuure  der  Franzosen,  Syntaxis  serrula  der  Alten). 
Eine  Unterart  derselben  bilden  die  falschen  Nähte,  Suturae  sjm 
riae  s.  uothae.  Man  versteht  unter  diesem  Namen  die  Verbindungen 
von  Knochenrändern  ohne  vermittelnde  Zacken,  und  zwar  entweder 
durch  Uebereinauderschiebung  derselben,  wodurch  eine  Schuppen- 
naht, Sutura  squamosa,  entsteht,  oder  durch  einfache  Anlagerung, 
Harmonia  (apo>,  zusammenpassen).  In  den  wahren  und  falschen 
Nähten  existirt  ein  weiches,  knorpeliges  oder  faseriges  Vcrbindungs- 
inittel,  als  Vermittler  der  Vereinigung. 

C)  Fugen,  Symphysen. 

Ihr  Wesen  beruht  darin,  dass  diek  üborknorpelte  Knoehen- 
flächeu,  durch  strafte  Handapparate  mit  einem  Minimum  von  Beweg- 
lichkeit zusammengehalten  werden.  Eine  spaltförmige  Höhle,  als 
Analogen  einer  Gelenkhöhle,  trennt  die  beiden  überknorpelten 
Knochenflächen.  Fehlt  diese  Höhle,  so  verschmelzen  die  überknor- 
pelten Knochenflächen,  und  diese  Verschmelzung  ist  es,  welche  als 
Synchondrose  der  Symphyse  gegenübergestellt  wird,  obwohl 
viele  Anatomen  beide  Ausdrücke  als  synonym  gebrauchen. 

D)  Einkeilungen,  Gomphmex. 

Sie  finden  sich  nur  zwischen  den  Zähnen  und  den  Kiefern. 
Eine  konische  Zahnwurzel  steckt  im  Knochen,  wie  ein  eingeschla- 
gener Keil  (Yc;A?oq,  Pflock). 

Di«  Alton  erwähnen  noch  zweier  Arten  von  Knochenverbindungen: 

a)  Syndeumotia.  Sie  besteht  in  der  Verbindung  zweier  entfernt  liegender  Knn- 
chen  dureh  ein  fibröses  Bund  Kin  Beispiel  derselben  giebt  die  Verbin- 
dimg des  Zungenbeins  mit  dem  Oriffelfortsatz  des  Schläfebein». 

b)  Schiiidylejti*,  Sie  bezeichnet  jene  feste  Verbindnngsform ,  wo  der  schürfe 
Rand  des  einen  Knochens  zwischen  doppelten  Lefzen  eine»  anderen  (wie  bei  Schin- 
deln) stockt.    Zwischen  Pthigseharbein  und  Keilbein  zu  beobachten. 

§.  82.  Näheres  über  Knochen  Verbindungen. 

Bezüglich  des  Vorkommens  der  eben  aufgezählten  Arten  von 
Knochenverbindungen,  lässt  sich  Folgendes  feststellen: 

1.  Alle  Gelenke  sind  paarig.  Vom  Kinnbaekengelenk  bis  zu 
den  Zehengelenken  herab  gilt  diese  Kegel,  welche  nur  eine  Aus- 
nahme hat,  und  diese  ist  durch  das  unpaare  Gelenk  zwischen  Atlas 
und  Zahnfortsatz  des  Kpistrnpheus  gegeben. 

2.  Alle  Symphysen  sind  unpaar,  mit  Ausnahme  der  paarigen 
Symphysis  sacro-Maca. 
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3.  Die  Symphysen  gehören  ausschliesslich  der  Wirbelsäule, 
den  Brustbeinstüeken,  und  dem  Becken  an.  Sie  liefen  somit  in  der 
Medianlinie,  oder  (wie  die  Stpnphf/xes  sacro-iliacae)  nahe  an  derselben. 
Da  die  in  der  Medianlinie  des  Leibes  gelegenen  unpaaren  Knochen 
das  feste  Stativ  des  gesammten  Skeletos  zu  bilden  haben,  so  wird 
es  verständlich,  warum  zwischen  ihnen  keine  Gelenke,  sondern  feste 
Symphysen  vorkommen  müssen,  während  die  durch  ihre  Beweglich- 
keit mehr  weniger  bevorzugten  paarigen  Knochen  des  Brustkorbes 
und  der  Extremitäten  keine  Symphysen,  sondern  Gelenke  zu  ihrer 
wechselseitigen  Verbindung  benöthigen. 

4.  Wahre  und  falsche  Nähte,  so  wie  Harmonien,  kommen  nur 
zwischen  den  Kopfknochen  vor.  Sie  gestatten,  trotz  ihrer  Festig- 
keit, ein  dem  Wachsthume  des  Kopfes  entsprechendes ,  allmäliges 
Auseinanderweichen  der  einzelnen  Kopfknoehen ,  und  machen  dann 
erst  einer  knöchernen ,  Verschmelzung  ( ' Synostnsis)  der  betreffenden 
Knochen  Platz,  wenn  das  Wachsthum  des  Kopfes  seine  Vollendung 
erreicht  hat. 

In  der  Thierwelt  Kndeu  sich  Nähte  auch  zwischen  anderen  Knochen  als 
den  Kopfknoehen.  So  z.  B.  a)  zwischen  den  Platten  des  Rückensehildcs  der  Chc- 
lonier.  (Man  hat  deshalb  ein  Fragment  einer  solchen  Platte  von  einer  riesigen 
vorweltlichen  Schildkröte,  eine  Zeitlang  für  ein  Stück  Schädelknochen  eiues  prä- 
adamitisehen  Menschen  gehalten.)  f>)  Zwischen  den  seitlichen  Hälften  des  Schul- 
Urgürtels  gewisser  Fische  ( Siluroidei) .  r)  Zwischen  den  die  Hornhaut  des  Auges 
umgehenden  Knochenplatten  bei  einigen  Vogelarten  (z.  B.  ßniu).  d)  Zwischen  den 
Wirbeln  jener  Fische,  deren  Leib  von  einem  starren,  ans  eckigen  Schildern  zu- 
sammengesetzten Panzer  umschlossen  ist,  und  deren  Wirbelsäule  somit  ihre  sonst 
beweglichen  Symphysen  gegen  unbewegliche  Suturen  vertauscht  (Kofferfische). 

5.  In  den  frühen  Perioden  des  Embryolebens  giebt  es  noch 
keine  Gelenke.  Ein  weicher  Knorpel  nimmt  die  Stelle  der  Gelenke 
ein.  Dieser  Knorpel  verflüssigt  sich  von  innen  nach  aussen  und 
schwindet  durch  Resorption  Es  bleibt  von  ihm  nichts  übrig  als 
1.  die  zunächst  an  die  Knochen  des  betreffenden  Gelenkes  anlie- 
gende Schichte,  und  2.  seine  äusserste  Begrenzungsmembran  (Teri- 
chondrium).  Erstere  wird  zum  Knorpelüberzug  der  Gelenkfläche 
des  Knochens,  letztere  zur  Kapsel  des  Gelenks.  Schmilzt  dor  Knor- 
pel, welcher  die  Stelle  eines  zukünftigen  Gelenks  einnimmt,  an  zwei 
Punkten,  welche  beim  Fortschreiten  der  Verflüssigung  nicht  mit 
einander  zusammenfliessen,  sondern  durch  einen  Rest  jenes  Knor- 
pels von  einander  getrennt  bleiben,  so  wird  ein  zweikammeriges 
Gelenk  entstehen,  in  welchem  sich  die  Scheidewand  der  Kammern 
entweder  zu  einer  Cartilago  interartieularis,  oder  zu  intracapsularen 
Bändern  umbildet.  Nur  an  einer  Stelle  des  menschlichen  Körpers 
bleibt  das  embryonische  Verhältniss  ein  durch  das  ganze  Leben 
perennirendes.  Während  nämlich  zwischen  den  vorderen  knorpeligen 
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Enden  der  Rippen  und  dem  Brustbein,  Bich  auf  die  erwähnte  Weise 
wahre  Gelenke  entwiekeln,  verbleibt  es  zwischen  dem  ersten  Rippen- 
knorpel und  der  Handhabe  des  Brustbeins  auf  der  primitiven  Con- 
tinuitat  beider,  und  es  muss  als  Ausnahme  betrachtet  werden, 
wenn  es  hier  wie  bei  den  übrigen  Rippen  zur  Entwicklung  eines 
Gelenkes  kommt. 

§.  83.  Structur  der  Knochen. 

Die  compacte  Knochensubstanz  ist  von  feinen  Kanälchen 
durchzogen,  welche  Blutgefässe  enthalten.  Man  war  lange  Zeit  der 
Meinung,  dass  sie  blos  Mark  führen,  und  nannte  sie  deshalb  Mark- 
kanälchen.  Diesen  Namen  verdienen  sie  nicht.  Sie  werden  rich- 
tiger Gefässkanälchen  genannt.  Clopton  Hävers,  ein  englischer 
Anatom  des  17.  Jahrhunderts,  hat  ihrer  zuerst  erwähnt.  Sic  werden 
deshalb  häutig  auch  als  Canaliculi  Haversiani  angeführt.  Nur  in  sehr 
dünnen  Knochen  fehlen  sie,  z.  B.  in  der  Lamina  pajnjracea  des 
Siebbeines,  und  stellenweise  am  Gaumen-  und  Thränenbein.  Sie 
laufen  in  den  Röhrenknochen  mit  der  Längenaxe  derselben  parallel, 
hängen  aber  auch  durch  Querkanäle  zusammen,  und  bilden  somit 
ein  Netzwerk  von  Kanälen,  welches  an  der  äusseren  und  inneren 
Oberfläche  der  Knochen  mit  freien,  aber  feinen  Oeffnungen  mündet. 
In  den  breiten  Knochen  ziehen  sie  entweder  den  Flächen  derselben 
parallel,  wie  am  Brustbein,  oder  ihre  Richtung  ist  sternförmig  von 
bestimmten  Punkten  ausgehend  (Tuber  frontale,  parietale,  etc.).  In 
den  dünnen  Blättchen  der  schwammigen  Knochensubstanz  kommen 
sie  nicht  vor. 

Hat  man  feine  Querschnitte  von  Röhrenknochen,  mit  verdünn- 
ter Salzsäure  ihres  Kalkgehaltes  beraubt,  und  sie  durchsichtig  ge- 
macht, so  sieht  man  folgende  Begrenzung  der  Gefässkanälchen. 
.Jedes  Gefässkanälchen  wird  von  concen  tri  sehen  cylindrischen  Schei- 
den oder  l^ainellen  eingeschlossen,  zu  welchen  das  Kanälchen  die 
Axe  vorstellt.  Die  Zahl  der  Scheiden  variirt  von  4  —  10,  und  dar- 
über. Jede  Scheide  ist  ein  äusserst  dünnes  Blättchen  einer  gleich- 
artigen, structurlo8en  Substanz,  welche  die  Grundlage  des  Knochens 
bildet,  und  früher  (§.  77)  als  Knochenknorpel  erwähnt  wurde. 
Mehrere  Gefässkanälchen  mit  ihren  Scheiden,  werden  von  grösseren 
concentrischen  Scheiden  umschlossen ,  welche  zuletzt  in  einer  mehr- 
blätterigen grössten  Scheide  stecken,  die  so  gross  ist,  wie  der  Um- 
fang des  Knochens  selbst  (äussere  Grundlamellen).  Parallel  den 
äussersten  Grundlamellen ,  ziehen  auch  ähnliche  im  Inneren  um  die 
Markhöhle  zunächst  herum,  als  innere  Grundlamellen.  Die  Struc- 
tur der  Knochen  ist  also  vorzugsweise  laraellös. 
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In  den  Lamellen  der  concentrischen  Seheiden,  bemerkt  man 
auf  demselben  Querschnitte  des  Knochens,   mikroskopisch  kleine, 
runde  oder  oblonge,  gegen  die  Axe  des  Kanälchens  coueave,  in 
Aesten  ausstrahlende  Körperchen,  die  sogenannten  Knoch en kör- 
ne re  he  n,  eingeschaltet,  deren  Grösse  sehr  verschieden  erscheinen 
mu8s,  je  nachdem  der  Durchschnitt  zufällig  durch  die  Mitte  eines 
Körperchens,  oder  näher  an  seinen  Enden  lief.    Diese  Körperchen 
sind  so  wie  ihre  Aeste  hohl.    Bei  Beleuchtung  von  oben  erscheinen 
sie  unter  dem  Mikroskope  kreideweiss,  bei  Beleuchtung  von  unten 
dunkel.    Längere  Einwirkung  von  Salzsäure  macht  sie  durchsichtig, 
indem  die  Säure  die  in  der  Wand  derselben  enthaltene  Knochen- 
erde auflöst.    Die  Aeste  der  Körperchen  stossen  theils  mit  jenen 
der  benachbarten  zusammen,  und  bilden  ein  fein  genetztes  Gcstrippe, 
oder  sie  münden  in  die  Gefässkanälchen ,  ja  auch  in  die  Lücken 
der  schwammigen  Substanz  ein,  oder  sie  endigen  frei  an  der  äusseren 
und  inneren  Oberfläche  der  Knochen.    Ist  aber  die  Oberfläche  eines 
Knochens  mit  Knorpel  incrustirt,  wie  an  den  Gelenkenden,  so  gehen 
die  gegen  den  Knorpelüberzug  gerichteten  Aestchen  der  Knochen- 
körperchen,  bogenförmig  in  einander  über  (Ger lach).    Der  Ent- 
decker dieser  mikroskopischen  Gebilde  in  den  Knochen,  .1.  Müller, 
nannte  sie  Coiyuacula  ehalcop/wra ,   da  er  meinte,  dass  sie  das  vor- 
züglichste Depot  der  in  den  Knochen  befindliehen  Kalksalze  seien. 
Sie  enthalten  jedoch  im  frischen  Zustande  des  Knochens  nur  Blut- 
plasma, im  getrockneten  Knochen  dagegen  Luft.  Knochenerde  führen 
sie  nie,  welche  vielmehr  im  Knocheuknorpel  selbst  deponirt  ist,  wie 
man  sich  durch  mikroskopische  Untersuchung  von  feinen  calcinirten 
Knochenschnitten  überzeugen  kann.    Die  Knochenkörperchen  bilden 
in  ihrer  Gesammtheit,  ein  den  ganzen  Knochen  durchziehendes  Sy- 
stem von  kleinsten  Röhren  und  Lücken,  durch  welches  der  aus  den 
Blutgefässen  der  Knochen  stammende  Ernährungssaft  (Plasma)  zu 
allen  Theilchen  des  Knochens  geführt  wird.  Man  hat  sich  in  neuester 
Zeit  an  entkalkten  Knochen  von  Embryonen  und  rhachitischen  In- 
dividuen  von  der  Gegenwart  einer  Zelle   (Knochenzellc ,  Henle)  in 
der   Höhle  der  Knochenkörperchen  überzeugt.     Die  Knochenzelle 
füllt  die  Höhle  der  Knochenkörperchen  entweder  vollkommen  aus, 
oder  läset  einen  Theil  derselben  frei.    Sollte  ihr  Kern  nicht  gleich 
auffallen,  kann  er  durch  Anwendung  kaustischen  Natrons  sichtbar 
gemacht  werden.    Diese  Zellen   schicken  aber  keine  Fortsätze  in 
die  sternförmigen  Ausläufer  der  Knochenkörperchen  hinein.  Vir- 
chow   gelang  es  zuerst,  die  Knochenzellen  isolirt  darzustellen.  — 
Es  ist  begreiflich,  dass  sehr  dünne  Knochen,  oder  die  Blättchen  der 
schwammigen  Knochensubstanz,  zu  deren  Ernährung  die  Gefässe 
ihres  Periosts  genügen,  keine  Gefässkanälchen  benöthigteu ,  welche 
dagegen  in  den  dicken  Knochen  zu  einer  unerlässlichen  Nothwen- 
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digkcit  werden,  um  ihre  Masse  allenthalben  mit  Ernährungsstoffen 
zu  durchdringen. 

Um  die  Knoehenkörperchcn  zu  sehen,  schneidet  mau  sich  mit  feinster  Säge 
aus  der  compacten  Substanz  der  Röhrenknochen  möglichst  dünne  Scheihchen ,  dor 
Uinge  und  der  Quere  nach,  und  schleift  diese  auf  feinkörnigem  Sandstein  tut  lange, 
bis  sie  hinlänglich  durchscheinend  geworden  sind.  Natürlich  sieht  man  an  solchen 
Schliffen  nicht  die  ganzen  Knoehenkörperchcn ,  sondern  nur  ihre  Durchschnitte, 
welche  längliche,  spindelförmige,  an  beiden  Enden  zugespitzte,  und  mit  ästigen 
Strahlen  besetzte  Figuren  darstellen.  Die  Durchschnitte  der  Markkanälchen  er- 
scheinen bei  Querschnitten  als  rundliche  Octfnungen ,  bei  Längsschnitten  als  lon- 
gitudinale  Kanäle.  Die  coneentrischen  Ringe  von  Knochcnknorpcl ,  von  welchen 
sie  umschlossen  werden,  sind  bei  dieser  Behandlungsart  nicht  zu  sehen.  Es  muss 
das  Kuochctischeibchen  durch  verdünnte  Salzsäur«-  seines  Kalkgehaltcs  beraubt 
werden,  worauf  es  in  reinem  Wasser  ausgewaschen  wird. 

An  ganzen  Knochen,  welche  durch  verdünnte  Salzsäure  erweicht  wurden, 
kann  man  von  der  Oberfläche  derselben,  conccntrische  Blätter  mit  Vorsicht  ab- 
lösen. Langsames  Verwittern  der  Knochen  lässt  ihre  Oberfläche  ebenfalls,  der 
sich  abschilfernden  Rinde  wegen,  wie  schuppig  erscheinen. 

Dass  die  Oefässkanälchen  ein  von  der  Oberfläche  des  Knochens  bis  in  die 
Markhöhle  hineinreichendes  Kanalsystem  bilden,  wird  durch  einen  einfachen  Ver- 
such bewiesen.  Wenn  man  nämlich  Quecksilber  in  die  Markhöhle  eines  gut  ma 
eerirten  und  quer  durchschnittenen  Röhrenknochens  giesst ,  so  sieht  man  die  Me- 
talltröpfchen  an  unzähligen  Punkten  der  Knochenoberflächc  hervorquellen.  Ger- 
lach hat  zu  demselben  Zwecke  liijcetionen  der  Markböhlen  mit  gefärbten  uud 
erstarrenden  Flüssigkeiten  angewendet. 

W.  Sharpey  beschrieb  in  der  G.  Ausgabe  von  Quain's  Anatomy,  p.  120, 
tinter  dem  Namen  perforaliny ßlirex,  eigenthiiinlichc,  von  der  Heinhaut  ausgehende, 
und  die  äusseren  Onindlamellen  des  Knochens  senkrecht  durchbohrende  Faser- 
bündel, welche  an  mit  Salzsäure  entkalkten  Knochen,  durch  Auseinanderreissen 
ihrer  Lamellen  sichtbar  werden.  Sie  verhalten  sich  also  zu  den  Lamellen  wie 
Nägel ,  welche  durch  mehrere  Bretter  getriel>en  werden .  und  lassen  an  den  aus 
einander  gerissenen  Lumdlen  die  Löcher  erkennen,  in  welchen  sie  enthalten  waren. 
H.  Müller  erklärt  sie  für  Züge  verdichteter  Bindegewebssubstanz ,  deren  Bildung 
der  Anlagerung  der  ersten  Knochenlamellen  beim  Verknöchern ngsprocess  entweder 
vorherging,  oder  wenigstens  mit  derselben  zugleich  fortschritt.  Kölliker  hält  sie 
den  elastischen  Fasern  verwandt.  Würzburger  natnrw.  Zeitschrift,  1.  Bd. 

Literatur.  FJeu/irh,  de  penitiori  ossium  struetura.  Vratisl..  1834.  — 
Mirjchcr,  de  iuflammatione  ossium,  Berol.,  1836.  —  Virchow,  Verhandl.  der  Wiirzb. 
phys.-med.  Gesellschaft.  I  Nr.  13.  J{ol,in,  sur  les  cavites  «aract.'ristiques  de* 
os.  Gaz.  med.  1857.  N.  14.  16.  Lieberk-Ühn,  Müll.  Anh.  1860.  —  Frey,  Histo- 
logie, 18(17,  pag.  280.  —  //.  Miyrr,  Arch.  für  Anat.  1867. 

84.  Physiologische  Eigenschaften  der  Knochen. 

Die  Knoehen  wind  im  gesunden  Zustande  unempfindlich  ,  und 
vertragen  jede  mechanische  Beleidigung,  ohne  Schmerzgefühl  zu 
veranlassen.  Gefühlvolle  physiologische  Thierquäler  versichern ,  dass 
das  Sägen,  Bohren,  Schaben  und  Brennen  gesunder  Knochen,  die 
Summe  dor  Schmerzen  nicht  vermehrt,   welche  durch  die  Bloss 
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Jegung  der  Knochen  hervorgerufen  wurden.  Die  Knochensplitter, 
welche  nach  schlecht  gemachten  Amputationen  am  Knochenstuinpfe 
zurückbleiben,  so  wie  die  Zacken  am  Rande  der  Trepanations- 
wuuden ,  können  eben  so  schmerzlos  mit  der  Zange  abgezwickt 
werden.  Krankheiten  der  Knochen  dagegen ,  insbesondere  die  Ent- 
zündung derselben,  steigern  ihre  Empfindlichkeit  auf  eine  furcht- 
bare Höhe,  welche  selbst  die  Verstümmelung  durch  Amputation,  als 
eine  Wohlthat  erscheinen  lässt.  —  Contractilität  besitzen  die  Kno- 
chen ebenfalls  nicht,  obwohl  sie  im  Stande  sind,  langsam  ihre  Ge- 
stalt zu  ändern ,  ihre  Oeffnungen  und  Kanäle  zu  verengern ,  wenn 
die  Theile,  welche  durch  sie  durchgehen,  zerstört  wurden  und  ver- 
loren gingen.  So  zieht  sich  der  amputirte  Knochenstumpf  zu  einem 
soliden  inarklosen  Kegel  zusammen,  —  so  verengert  sich  die  Zahn- 
lücke nach  Ausziehen  eines  Zahnes,  die  Augenhöhle  nach  Verlust 
des  Augapfels,  das  Sehloch  nach  Atrophie  des  Np.idus  opticus,  der 
durch  Wassersucht  ausgedehnte  Hirnschädel,  durch  Resorption  oder 
Entleerung  des  ergossenen  Serums,  —  und  die  (Jelenkfläche  eines 
Knochens  verflacht  sich  und  verstreicht  zuletzt  gänzlich,  wenn  Ver- 
renkungen vorkommen  ,  welche  nicht  wieder  eingerichtet  wurden. 
Die  eben  erwähnten  Vorgänge  sind  jedoch  nicht  Folgen  einer 
activen  Contraction  der  Knochen,  sondern  eines  mit  Resorption  ver- 
bundenen Einschrumpfens  derselben. 

Die  Festigkeit  der  Knochen  resultirt  aus  der  Verbindung 
ihrer  organischen  und  anorganischen  Stoffe.  Reine  Kalkerde  hätte 
sie  zu  spröde,  und  reiner  Knochenknorpel  viel  zu  weich  gemacht. 
Wie  glücklich  ein  hoher  Grad  von  Festigkeit  und  Tenacität  durch 
die  Mischung  der  Knochenmaterialien  erzielt  wird,  zeigen  die  von 
Bevau  gemachten  Versuche,  wo  ein  Knochen  von  1  Quadratzoll 
Querschnitt,  erst  bei  einer  Belastung  von  36& — 743  Centnern  ent- 
zwei ging.  Ein  Kupferstab  von  demselben  Querschnitte  riss  schon 
bei  840  Centner,  und  schwedisches  Schiniedeisen  bei  04S.  Die 
besondere  Verwendnng  eines  Knochens  wird  das  Verhältuiss  be- 
stimmen, in  welchem  die  organischen  Materien  zu  den  anorgani- 
schen stehen.  Lange  Knochen,  welche  elastisch  sein  müssen,  um 
dem  Drucke  und  den  Stosskräfteu ,  welche  sie  in  der  Richtung 
ihre  Länge  treffen,  durch  Ausbiegen  etwas  nachgeben  zu  können, 
und  kurze  Knochen,  welche  nie  in  die  Lage  kommen,  gebogen 
zu  werden,  werden  sich  durch  dieses  Verhältniss  von  einander 
unterscheiden.  Knochen,  welche  sehr  elastisch  sein  müssen,  ohne 
besondere  Festigkeit  zu  benöthigen ,  können  sogar,  wie  man  an 
den  Rippen  sieht,  durch  Ansätze  von  Knorpeln  verlängert  werden. 

Langröhrige  Knochen,  welche  der  Gefahr  des  Splittern»  unter- 
liegen würden,  wenn  sie  vollkommen  geradlinig  wären,  haben  wohl- 
berechneter Weise,  eine  gewisse  Krümmung  im  weiten  Bogen  oder 
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in  einer  Wellenlinie,  wodurch  sie  in  geringem  Grade  federnd  wer- 
den. —  Es  ist  bekannt,  dass  bei  einem  soliden  Stabe,  während  er 
gebogen  wird,  die  Theilehen  der  eonvexen  Seite  aus  einander  weichen, 
jene  der  eoneaven  wenigstens  im  Anfange  der  Krümimi n*r  »h'h 
einander  nähern.  In  der  grösseren  oder  geringeren  Schwierigkeit 
dieses  Auseinanderweichens  und  Nähorns,  liegt  der  Grund  der  schwe- 
reren  oder  leichteren  Brechbarkeit.  Kine  mittlere  AxeT  d.  i.  eine 
Keihe  von  Theilehen,  wird  weder  verlängert  noch  verkürzt,  verhält 
sich  indifferent,  und  kann,  nebst  ihren  nächstliegenden  Theilehen. 
bei  welchen  da»  Auseinanderweichen  und  das  Nahem  unbedeutend 
sind,  herausgenommen  werden,  ohne  dass  der  Stab  merklich  an 
»einer  Festigkeit  verliert,  welche  im  Gegentheilc  vermehrt  wird, 
wenn  die  herausgenommenen  Theilehen  an  der  Oberfläche  des  Stabes 
angebracht  werden.  Dieses  seheint  der  Grund  des  Hohlseins  der 
langen  Knochen  zu  sein. 

§.  sr>.  Entstehung  und  Wachsthum  der  Knochen. 

lieber  Entstehung  und  Wachsthum  der  Knochen  belehrt  uns 
der  Verknöcherungsprocess.  Unsere  Kenntniss  des  Verknöche 
rungsproeesses  hat  sich  durch  die  erfreuliche  ITebereinstimmung  der 
neuesten  Untersuchungsrcsultate  von  Bruch,  H.  Müller,  Lieber- 
kühn, Aeby,  Gegenbauer,  Robin,  u.  A.  auf  eine  Weise  con- 
solidirt,  welche  von  den  bisher  gangbaren  Ansichten  hierüber  wesent- 
lich verschieden  ist.  Indem  ich  auf  die  am  Ende  dieses  Paragraphes 
citirten  Schriften  verweise,  welche  jedoch  kaum  ein  mit  den  Elementen 
der  Wissenschaft  ringender  Schüler  zur  Hand  nehmen  wird,  beschränke 
ich  mich  hier  blos  auf  allgemeine,  seinem  Verständnis*  zugängliche 
Angaben. 

Der  Verknöcherungsprocess  geht  von  zwei  Seiten  aus.  Erstens 
von  der  knorpelig  präformirten  Grundlage  des  wordenden  Kuochens, 
und  zweitens  von  der  Heinhaut.  Die  knorpelig  präformirte  Grund- 
lage des  Knochens  wird  nicht  kurzweg  in  Knochen  umgewandelt. 
Es  geht  dabei  vielmehr  so  zu.  Die  Zellen  des  verknöchernden  Knor- 
pels vermehren  sich  durch  lebhaft  angehenden  Theilungsprocess,  und 
ordnen  sich  reihenformig  und  parallel  zu  einander.  Es  bilden  sich 
Kanäle  in  ihm,  welche  Blutgetassc,  und,  um  diese?  herum,  sogenannte 
Markzellen  enthalten.  Letztere  sind  wahre,  bei  der  Verflüssigung 
der  Knorpelsubstanz  zur  Kanalbildung,  frei  gewordene  Knorpolzellen. 
Nach  diesen  Vorbereitungen  beginnt  die  Verknöcherung  an  gewissen 
Punkten  des  Knorpels  (I'micht  ossifiratioiu*).  Es  lagern  sich  in  der, 
die  Knorpelzellen  verbindenden  Zwischensubstanz,  Kalksalze  in  Form 
von  Krümelu  ab.    Die  Knorpelzellen  selbst  nehmen  keine  Kalkerde 
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auf.  Die  verkalkte  Zwischensubstanz  wird  aber  bald  wieder  durch 
Aufsaugung  zum  Theil  so  entfernt,  dass  unter  einander  conununi- 
eirende,  längliehe  Höhlungen  entstehen,  welche  sich  mit  den  soge- 
nannten fötalen  Markzellen  füllen.  Das  Schickaal  dieser  Zellen 
ist  ein  doppeltes.  Die  mehr  central  in  den  Höhlungen  lagernden 
Zellen  bilden  sich  zum  eigentlichen  Knochenmark  um,  die  periphe- 
rischen dagegen  werden  von  einer  schichtweise  fortschreitenden  Ver- 
kalkung ihrer  immer  mehr  und  mehr  zunehmenden  Zwischensubstanz 
(H.  Müller's  osteogene  Substanz)  umschlossen,  treiben  Aeste  aus, 
und  stellen  die  früher  erwähnten  Knochenkörperchen  dar.  Während 
dieses  im  Innern  des  verknöchernden  Knorpels  vorgeht,  wird  auch 
von  der  inneren  Fläche  des  Perichondrium  aus,  eine  Lage  osteogener 
Substanz  ausgeschieden ,  welche  durch  fortwährende  Vermehrung 
ihrer  Zellen,  und  ununterbrochene  Bildung  von  Zwischensubstanz 
zunimmt,  und  deren  verknöchernde  Schichten  sich  auf  den  aus  dem 
Knorpel  gebildeten  Knochen  auflegen. 

Man  hat  es  erst  in  neuester  Zeit  erkannt,  dass  nicht  alle  Kno- 
chen aus  Knorpeln  hervorgehen.  Gewisse  Schädelknochen,  namentlich 
jene  des  Schädeldaches,  entwickeln  sich  nicht  aus  präformirtem 
Knorpel,  sondern  aus  einem  weichen,  von  der  Reinhaut  gebildeten 
Blastem  (osteogene  Substanz),  während  jene  der  Schädelbasis  aus 
knorpeliger  Grundlage  entstehen.  Hierüber  handelt  §.  119  der 
Knochenlehre. 

Die  Theilnahme  der  Beinhaut  an  der  Bildung  der  Knochen, 
ergiebt  sich  aus  Folgendem.  Werden  junge  Thiere  mit  Färberröthe 
gefüttert,  so  werden  ihre  Knochen  roth  (bei  jungen  Tauben  schon 
binnen  24  Stunden).  Die  erste  Ablagerung  einer  rothon  Schichte 
erfolgt  zunächst  unter  der  Beinhaut;  das  Mark  wird  nicht  verändert. 
Setzt  man  mit  der  Fütterung  durch  Färberröthe  aus,  so  entfernt 
sich  der  rothe  Ring  vom  Periost,  und  rückt  nach  einwärts.  Es  hat 
sich  um  ihn  ein  neuer  weisser  Ring  gebildet.  .Je  dicker  dieser 
wird,  desto  mehr  nähert  sich  der  rothe  Ring  der  Markhöhle,  und 
verschwindet  endlich  vollkommen.  Dieses  kann  nicht  auders  erklärt 
werden,  als  dadurch,  dass  an  der  inneren  Oberfläche  der  Knochen 
fortwährend  resorbirt,  an  der  äusseren,  durch  Vermittlung  des  Periosts, 
fortwährend  neu  gebildet  wird.  So  lange  mehr  neugebildet  als  fort- 
geschafft wird,  nimmt  der  Knochen  an  Dicke  zu.  Das  Periost  steht 
demnach  in  einer  innigen  Beziehung  zum  Wachsthum  der  Knochen, 
in  die  Dicke,  worüber  Bill  roth  nähere  Aufschlüsse  gegeben  (Arch. 
für  klin.  Chir.  0.  Bd.). 

Die  Puncto  ottftificatioHts  werden  in  verschiedenen  Knochen  zu 
verschiedenen  Zeiten  abgelagert,  niemals  jedoch  vor  dem  zweiten 
embryonischen  Lebensmonate.  Das  Schlüsselbein  und  der  Unterkiefer 
erhalten  ihren  Verknöcherungskern  am  frühesten,  —  schon  am  Be- 
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ginne  des  zweiten  Monats;  das  Erbsenbein  dagegen  am  spätesten, 

—  erst  zwischen  dein  8.  und  12.  Lebensjahre.  —  Breite  Knochen 
besitzen  einen  oder  mehrere  Verknöcherungspunkte,  kurze  in  der 
Kegel  nur  einen ,  lange  gewöhnlieh  drei ,  deren  einer  dein  Mittel- 
stücke,  die  beiden  andereren  den  Endstücken  des  Knochens  ange- 
hören. Ist  die  Ossifikation  des  Knorpels  eines  langen  Knochens  so 
weit  gekommen,  dass  derselbe  seine  bleibende  Gestalt  angenommen 
hat,  so  ist  die  Trennungsspur  zwischen  Mittelstück  und  Endstücken 
noch  immer  als  nicht  verknöcherter  Knorpel  kennbar.  In  diesem  Zu- 
stande heissen  die  Enden  der  langen  Knochen:  Epiphysen.  Vron 
den  Knorpeln  der  Epiphysen  aus  wird  immer  fort,  bis  zur  gänz- 
lichen Verschmelzung  der  drei  Stücke  eines  langen  Knochen  neue 
Knochenmasse  gebildet,  welche  sich  an  die  bereits  vorhandene  an- 
schliesst.  Zwei  in  das  Mittelstück  eines  Röhrenknochens  gebohrte 
Löcher,  ändern  deshalb  durch  das  Wachsthum  des  Knochens  ihre 
wechselseitige  Entfernung  nicht,  sondern  entfernen  sieh  nur  von 
den  Enden  (richtiger:  die  Enden  entfernen  sich  von  ihnen).  Die 
Verschmelzung  des  Mitteltstucks  mit  den  Epiphysen  bezeichnet  den 
Schlusspunkt  des  Wachsthums  eines  Knochens  in  die  Länge.  Sie 
ereignet  sich  um  das  20.  Lebensjahr. 

Die  beiden  Epiphysen  eines  langen  Knochen  verschmelzen 
nicht  zur  selben  Zeit  mit  dem  Mittelstücke.  Es  ist  ein  für  alle  lang- 
röhrigen  Knochen  geltendes  Gesetz,  dass  jene  Epiphyse ,  gegen 
welche  die  in  die  Markhöhlo  des  Knochens  eindringende  Arteria 
nntritia  gerichtet  ist,  früher  als  die  andere  verschmilzt.  So  im 
Oberarm  die  unten!  Epiphyse  früher  als  die  obere,  im  Oberschen- 
kel die  obere  früher  als  die  untere.  Hat  ein  langröhriger  Knochen 
nur  Eine  Epiphyse,  so  geht  die  Richtung  seiner  Arteriii  nntritia 
gegen  jenes  Ende  des  Knochens,  wo  die  Epiphyse  fehlt. 

Vergleichungen  der  Lebensdauer  verschiedener  Thiere  mit 
dem  Zeitpunkt  der  Epiphyseiivcrschmelzung ,  haben  zu  dem  Er- 
gebniss  geführt,  dass  das  Versehmelzungsjahr  mit  5  multiplicirt, 
die  mögliche  I  Lebensdauer  des  Thieres  giebt.  Demgeiiiäss  wäre 
letztere  für  den  Menschen  1(K)  Jahre,  da  die  Verschmelzung  der 
Epiphysen  mit  dem  Mittelstücke,  im  Anfang  der  Zwanziger  jähre 
sich  ereignet,  —  eine  Beruhigung  für  Alle,  welche  gerne  leben.  Ich 
citire  die  Worte  der  Schrift:  ermit.  dies  homhinm  centum  viginti 
Nicht  die  Natur  macht  den  Menschen  frühzeitig  sterben, 

—  er  selbst  bringt  sich  um,  durch  seine  I^ebensweise  und  seine 
Laster.  Man  denke  an  das  Alter  der  Patriarchen,  an  Cornaro's 
Lebensgeschichte,  und  lese  Flourens,  ih  In  hnuji'vite,  Paris,  1856. 
Der  längsten  Lebensdauer  erfreut  sich  übrigens  nach  Gas  per' s 
statistischen  Reihen,  der  geistliche  Stand,  —  die  kürzeste  aber  ist 
den  Aerzten  beschieden. 
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Der  Stoffwechsel  und  die  mit  ihm  zusammenhängende  Ernäh- 
rung der  Knochen,  wirkt  und  schafft  lange  nicht  so  träge,  als  es 
auf  den  ersten  Blick  aus  der  Härte  der  Knochen  und  ihrem  Reich- 
thum an   erdigen  Substanzen  zu  vermuthen   wäre.    Werden  nach 
Chossat's  Versuchen  Hühner  oder  Tauben  längere  Zeit  mit  rein 
gewaschenem  Getreide,  ohne  Sand  und  erdige  Anhängsel ,  gefuttert, 
so  ist  die  im  Getreide  enthaltene  Erdmenge  nicht  hinreichend,  den 
Stoffwechsel  im  anorganischen  Bestandteile  der  Knochen  zu  unter- 
halten.   Die  Knochenerde  wird  fortwährend  durch  die  rückgängige 
Ernährungsbewegung  aus  den  Knochen  entfernt  ,  und  die  neue  Zu- 
fuhr bietet  keinen  genügenden  Ersatz.    Die  Knochen  erweichen  sich 
«leshalb,  sie  werden  dünn  und  biegsam,   und  schwinden  theilweise, 
wie  die  Löcher  beweisen ,  welche  im  Brustbeinkainme  und  an  den 
Dannbeinen  entstehen.    Wird  d;is  Futter  mit  Kreide  oder  Kalk  ge- 
mengt, s«  verlieren  sich  die  Erscheinungen  der  Knochenerweichung 
und  des    Knochcnschwundes ,   und   die    normale    Festigkeit  kehrt 
zurück.    Je  jünger  der  Knochen,  desto  rascher  seine  Ernährungs- 
metamorphose. —  Das  Casein,    ein  Hauptbestandteil  der  Milch, 
enthält  unter  allen  Proteinverbindungen  (§.   17)  am  meisten  phos- 
phorsauren Kalk.    Hieraus  wird  es  verständlich ,   woher  das  rasche 
Wachsthum  der  Knochen  im  Säuglingsalter  sein  wichtigstes  Material 
zum  Aufbau  des  Skeletes  bezieht. 

Die  Blutgelasse  der  Beinhaut  liefern  den  Nahrungsstoff  der 
Knochen.  Es  folgt  daraus  jedoch  keineswegs,  dass  Entblössung 
eines  Knochens  und  Entfernung  seiner  Beinhaut,  sein  Absterben  zur 
Folge  haben  müsse,  da  die  in  die  Markhöhle  durch  .die  Foraminn 
nutritin  eindringenden  Ernährungsarterien,  welche  durch  feine  Zweig- 
chen mit  den  von  der  äusseren  Beinhaut  in  den  Knochen  gelan- 
genden Arterienästchen  anastomosiren ,  die  von  der  Beinhaut  her 
mangelnde  Blutzufuhr  ersetzen  können.  Im  Falle  auch  diese  Er- 
Dihrnngsarterien  der  Markhöhle  aufhörten,  Blut  zuzuführen,  stirbt 
der  Knochen  theilweise  oder  ganz  ab  (Necrosi*,  vsxpb;,  todt),  und 
wird  als  sogenannter  Sequester  ausgestossen.  Dass  auch  der  im 
Knochenmark  enthaltene  Bindegcwebsantheil,  mit  der  Bildung  und 
Regeneration  des  Knochens  zu  schaffen  hat,  beweist  Huntcr's  Ver- 
such. An  einem  lebenden  Thiere  wurde  das  Oberarmbein  im  Mittel- 
stücke von  seinen  weichen  Umgebungen  isolirt,  seine  Beinhaut  ab- 
geschabt, und  ein  Loch  in  die  Markhöhle  gebohrt.  Um  die  den 
Knochen  umgebenden  Wcichtheile  von  der  Theilnahme  an  der  Aus- 
füllung dieses  Loches  durch  Neubildung  von  Knochensubstanz  zu 
hindern,  wurde  die  angebohrte  Stelle  mit  einem  Leinwandbande  um- 
geben. Das  Loch  füllte  sich  von  der  Markhöhle  her,  also  ge- 
wiss durch  Vermittlung  des  blutgefassreichen  Bindegewebes  des 
Markes,  mit  neu  gebildeter  Knochensubstanz  aus.  welche  wenn  das 
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Thier  jung  ist,  so  rasch  zunimmt,  dass  der  Knochenpfropf  selbst 
über  die  äussere  Bohröffnung  herausragt. 

Die  Verwendbarkeit  «1er  Fürberröthe  zu  Versuchen  über  Wachsthtim  und 
Ernährung  der  Knochen ,  berulit  auf  einer  chemischen  Affinität  zwischen  dem 
färltenden  Stoffe  und  dem  phnsphorsaureri  Knlk  ,  welche  durch  folgendes ,  von 
Ruthcrfnrd  angestelltes  Experiment  anschaulich  gemacht  wird.  Giebt  man  in 
eine  Abkochung  von  Fürberröthe  salzsaure  Kalklösung,  so  geschieht  dadurch  keine 
Aenderung.  Setzt  man  eine  Lösung  von  phosjihursaurer  Soda  hinzu,  so  entsteht 
durch  doppelte  Wahlverwandtschaft  phosphorsaurer  Knlk  und  salzsaure  Soda,  von 
welchen  der  ersten-,  seiner  Unlüslichkeit  wegen,  sich  niederschlügt,  und  den  fär- 
bendeu  Bestandtheil  der  Lösung  mit  sich  nimmt. 

Ueber  Entwicklung  der  Knochen  handeln:  //.  Müller,  Würzb.  Verb.  Bd. 
VIII  —  Kölliker,  ebenda.  —  Baur,  zur  Lehre  von  der  Verknöcherung.  Müller'»  Archiv. 
18A7.  -  Acby,  der  hyaline  Knorpel,  und  seine  Verknöcherung.  Gött.  Nachrichten. 
18ö7.  Nr.  23.  —  C.  Bruch,  Beiträge  zur  Entwicklung  des  Kuochensysteius,  im  11. 
Bde.  der  Schweiz,  naturforsch.  Gcsellsch.  —  //.  Müller,  über  die  Entwicklung  der 
Knochensnbstanz.  etc.,  in  der  Zeitschr.  für  wLss.  Zool.  *.».  Bd.  —  JAeterkühn ,  im 
Archiv  für  Anat.  und  Physiol.  \H(M  und  1K62.  II.  Müller,  iilier  Verknöcherung. 
in  der  Würzburger  naturw.  Zeitschrift,  IV.  Bd.  —  Waldeyer,  der  Ossitieationspro- 
cess.  Archiv  für  mikr.  Anat.  1.  Bd.  --  Rollet! ,  in  Stricker'«  Handbuch  der 
Histologie,  wo  die  Ergebnisse  aller  einschlägigen  Arbeiten  gewürdigt  werden. 

§.  KG.  Praktische  Bemerkungen. 

Gebrochene  Knochen  heilen,  wenn  schwere  Oomplieationen 
fehlen,  in  der  Regel  leicht  zusammen,  und  um  so  schneller,  je  jün- 
ger das  Individuum.  In  jedem  Museum  für  vergleichende  Anatomie 
kann  man  es  sehen ,  wie  schön  die  Natur  die  Kuochenbrüche  der 
Thiere  heilt,  wobei  ihr  keim;  Chirurgie  in's  Handwerk  pfuscht.  Die 
Brachenden  werden  durch  neu  gebildete  Knochensubstanz  ((.1allnx), 
deren  Erzeugung  fast  den  nämlichen  tiesetzen  unterliegt,  wie  die 
normale  Knochenbildung,  zusammengelöthet.  Hat  ein  Knochenbruch 
ohne  bedeutende  Verrückung  der  Bruchenden  stattgefunden,  so  er- 
giesst  sich  anfangs  Blut  zwischen  die  Knoehenenden ,  und  die  sie 
umgebenden  Weichtheile.  Dieses  Blut  gerinnt,  und  iniseht  sich  mit 
einem  plastischen  Exsudate,  welches  von  den  Blutgefässen  der  Bein- 
haut, dos  Markee,  und  der  die  Bruchstelle  zunächst  umlagernden 
Weichgebilde  geliefert  wird.  In  der  zweiten  und  dritten  Woche 
nach  dem  Bruche,  organisirt  sich  dieses  Exsudat  zu  Knorpelsubstanz, 
welche  sich  in  wahre  Knochensubstanz  umwandelt.  Dieser  erst- 
gebildete Knochencallus  hält  die  Enden  des  gebrochenen  Knochen 
so  fest  zusammen,  dass  selbst  der  Gebrauch  desselben  von  nun  an 
möglieh  ist.  Dupuytren  nannte  diesen  Callus:  cal  /rron'snire.  Er 
enthält  keine  Markhöhle.  Erst  wenn  sich  durch  Aufsaugung  seiner 
innersten  Masse,  eine  Höhle  bildete,  welche  die  Markhöhlen  des 
oberen  und  unteren   Fragmentes  mit  einander  verbindet,   wird  er 
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zum  ml  dfßni,  welcher  unter  günstigen  Umständen  an  Umfang  so 
viel  abnimmt,  daSB  nur  eine  geringt;  Wölbung  an  der  Oberfläche 
des  Knochens,  die  Stelle  andeutet,  wo  der  Bruch  stattgefunden  hatte. 

War  die  Verrückung  der  Bruchenden  gross,  oder  der  Knochen 
nicht  blos  gebrochen,  sondern  zugleich  zersplittert,  so  bildet  der 
massenhaft  erzeugte  Callus,  einen  dicken,  unförmlichen  Knochen- 
wulst, welcher  als  eine  Art  von  Zwinge,  die  Bruchenden  und  ihre 
Fragmente  zusammenhält.  —  Dass  die  Bildung  des  neuen  Knochens 
nicht  nothwendig  von  den  Besten  des  alten  ausgehen  müsse,  sondern 
die  weichen  Umgebungen  der  Knochen,  Beinhaut,  Muskeln  und 
Zellgewebe,  durch  ihre  Blutgefässe  hiebei  activ  interveniren ,  he- 
weisen  Heine's  schöne  Beobachtungen,  nach  welchen  bei  Hunden 
das  Wadenbein  und  die  Kippen,  nach  vollkommener  Exstirpation 
mit  der  Beinhaut,  reproducirt  wurden  (obwohl,  so  viel  ich  an  Heine's 
Präparaten  sah,  auf  sehr  unvollkommene  Weise). 

Zufällige  Knoehenbildung  erscheint:  1.  als  Verknöcherung  von 
Weichtheilen ,  (hsißcatio,  und  2.  als  Knochenauswuchs,  Exostosis. 
Nicht  Alles,  was  für  Verknöchorung  gilt,  ist  es  auch.  Die  soge- 
nannten verknöcherten  Arterien,  Venen,  Bronchialdrüsen,  Schild- 
drüsen, etc.,  besitzen  nicht  die  Structur  der  wahren  Knochen ;  sie 
sind  vielmehr  durch  erdige  Deposita  in  das  Gewebe  des  betreffen- 
den Organs  bedingt,  und  werden  besser  Verkalkungen  genannt. 
Nur  die  Verknöcherungen  der  harten  Hirnhaut,  der  Sehnen,  der 
Knorpel,  der  Muskeln  (z.  B.  im  (jintaew  des  Rindes  nicht  gar 
selten,  und  häutig  beim  Späth  der  Pferde)  besitzen  wahren  Kno- 
chenbau. 

It.  Hein,  \\\»  t  die  Rrgt  utTütioii  gt-hrorhcnor  und  ri-*«'eirter  Knochen,  im 
XV.  Bd.  defl  An-h.  f.  jmth.  An.it.    -  Liel+rkühn,  Anh.  f.  Annt.  u.  Pliy*.  1860. 

§.  st.  Schleimhäute.  Anatomische  Eigenschaften  derselben. 

Während  die  gefass-  und  nervenarmen  serösen  Membranen 
geschlossene  Körperhöhlen  auskleiden,  wie  die  Brust-,  Bauch-, 
.Schädelhöhle,  überziehen  die  gefäss-  und  nerven  reichen  Schleim- 
häute, Membrana?,  mucosae,  die  innere  Oberfläche  solcher  Höhlen, 
welche  mit  der  Aussenwelt  durch  OefTnungen  communiciren  \ Ver- 
dauung»-, Athmungs-,  Harn-  und  Oeschlechtsorgane).  Sie  setzen  sich 
in  alle  Kanäle  und  Drüsenausführungs^änge  fort,  welche  mit  diesen 
Höhlen  zusammenhängen.  Wenn  man  die  Schleimhäute  als  Fort- 
setzungen der  äusseren  Haut  betrachtet,  so  ist  dieses  nicht  im  ein- 
fachen Sinne  des  Wortes  zu  nehmen,  denn  die  Schleimhäute  ent- 
wickeln sich  selbstständig,  unabhängig  von  der  äusseren  Haut,  und 
gehen  nur  in  letztere  an  den  Körperötfnungen  über. 
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Di«;  eigentliche  Grundlage  jeder  Schleimhaut,  welche  sich  in 
den  feinsten  Ausbreitungen  derselben  erhält,  besteht  aus  einer  sehr 
dünnen,  structurlosen ,  höehstens  etwas  grnnulirten  Schichte,  die 
liasement  Memhraite.  der  englischen  Mikrologen,  an  deren  äussere 
Fläche  sich  eine  verschieden  dicke,  gefass-  und  nervenreiche,  wohl 
auch  hie  und  da  spindelförmige  Kerne  führende  Bindegewebsschichte 
ansehliesst,  und  an  deren  inneren ,  der  Höhle  der  Schleimhaut  zu- 
gekehrten Flüche,  das  Epithel  anfliegt  Auf  die  Bindegewebsschichte 
folgt  an  gewissen  Stellen,  wie  z.  B.  in  der  ganzen  Länge  des  Darm- 
kanals, eine  noch  zur  Schleimhaut  gehörige  Schichte  glatter  Muskel- 
fasern, mit  queren  und  longitudinalen  Verlauf. 

Diese  Schichte  glatter  Muskelfasern  erreicht  in  der  Schleimhaut  des  Oato- 
jiliat/iu  eine  bedeutende  Dicke,  so  dass  sie  durch  das  Mi ■  sser  darste  llbar  wird,  und 
in  der  Schleimhaut  des  unteren  Mastdarmendes  nimmt  sie  derart,  an  Mächtigkeit 
zu,  dass  Kohl  rausch  sie  sogar  als  einen  besonderen  Muskel  beschrieb,  welchen 
er  Suntentaior  vicvihrmuu-  mucosae  nannte.  An  vielen  Schleimhäuten  wird  die 
strueturlose  Grundlage  derselben  bis  zur  Unkenntlichkeit  dünn.  In  den  letzten 
Verzweigungen  der  Drüsenausführungsgänge  erhält  sie  sich  dagegen  als  einziges 
Substrat  derselben,  so  wie  andererseits  die  Wand  gewisser,  auf  der  Fläche  der 
Schleimhaut  mündender  einfacher  Driischen,  nur  aus  ihr  besteht. 

Nach  Verschiedenheit  der  Organe,  welchen  eine  Schleimhaut 
angehört,  moditiciren  sieh  ihre  mikroskopischen  Eigenschaften  ver- 
schiedentlich ,  wie  in  der  speciellen  Anatomie  an  seinem  Orte 
erwähnt  wird. 

Alle  Schleimhäute  haben,  wie  die  serösen  Membranen,  eine 
freie  und  eine  angewachsene  Fläche.  Die  freie  Fläche  ist  mit  einer 
Epithelialsehiehte  bedeckt,  deren  Zellen  an  bestimmten  Stellen  die 
Formen  des  Pflaster-,  Platten-,  Cylinder-,  Flimmerepithels  darbieten. 
Die  angewachsene  Fläche  ist  mittelst  Bindegewebe  (Textua  cdlvlari* 
gubmucoMu)  an  unterliegende  Flächengebildc  (beim  Darmkanal  z.  B. 
an  die  Muskelhaut)  angeheftet.  Die  Schleimhäute  sind  in  weiten 
Schläuchen  dicker,  als  in  engen,  besitzen  mit  wenig  Ausnahmen 
zahlreiche  Blutgefässe  und  Nerven,  sind  dehnbar,  ohne  besonders 
elastisch  zu  sein,  müssen  sich  also,  wenn  der  Kanal,  welchen  sie  aus- 
kleiden, sich  zusammenzieht,  mehr  weniger  falten.  Diese  Falten 
sind  von  jenen  zu  unterscheiden,  welche  auch  bei  der  grössten 
Ausdehnung  des  Kanals  nicht  verstreichen,  und  an  gewissen  Orten 
(z.  B.  im  Dünndarme)  so  häufig  vorkommen,  dass  die  Schleimhaut- 
fläche bedeutend  grösser  ist,  als  die  Fläche  des  Schlauches,  welche 
von  ihr  überzogen  wird. 

Auf  der  freien  Fläche  der  Schleimhäute  zeigen  sich  zahlreiche 
Hervorragungen  und  Vertiefungen.  Die  Hervorragungen  sind  ent- 
weder Warzen,  Pupillae,  oder  Flocken,  Flocci,  oder  Zotten, 
Villi j  die  Vertiefungen  erscheinen  als  die  Mündungen  verschiedener 
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Formen  von  Drüsonbildungen.  In  der  spociollen  Anatomie  wird  von 
diesen  Gebilden  am  geeigneten  Orte  ausführlich  gesprochen. 

Man  unterscheidet  drei  Sehleimhautsy steine,  welche  unter  ein- 
ander nicht  zusammenhängen: 

1.  Das  Systema  gastro-putmonale  für  die  Verdauungs-  und  Ath- 
mungseingeweide ,  2.  das  Systenut  uroyenitale  für  die  Harn-  und 
Geschlechtsorgane,  und  3.  das  Schleimhautsystem  der  Brüste. 

Die  Nerven  der  Schleimhaut«'  stammen  theils  vom  Cerebrospinalsystem, 
theils  vom  Sympathien«.  Sie  bilden  in  der  Sehleimhaut  subtile  Geflechte,  soge- 
nannte Endplcxus,  von  welchen  sich  einzelne  Nervenfäden  in  etwa  vorhandene 
Zotten  und  Papillen  der  Schleimhaut  erheben,  sich  in  denselben  ein-  oder  mehr- 
mal  dichotomisch  theilen,  und  sich  dabei  um  das  Doppelte  verfeinern.  Wie  sie 
endigen,  ist  für  ke  ine  Schleimhaut  mit  unbezweift  Ibarer  Sicherheit  festgestellt.  Die 
früher  angenommenen  Endsehlingen  existiren  nirgends.  Von  dem  Verhalten  der 
feinsten  Nervenfasern  zu  den  Epithelialzellen  wurden  höchst  überraschende  Be- 
funde mitgethoilt,  auf  welche  wir  in  den  Capitata  der  Sinnen-  und  Eingeweide- 
lehre  zurückkommen  werden.  —  Die  Blutgefässe  sind  in  der  Sehleimhaut  des  Ver- 
dauungssystems, der  Nasenhöhle,  der  weiblichen  Geschlechtstheile,  der  männlichen 
Harnröhre,  der  Bindehaut  der  Augenlider  sehr  zahlreich,  und  bilden  reiche,  eng- 
maschige Capillargefässuetze.  Die  Capillargcfüsse  der  übrigen  Schleimhäute  sind 
schwacher  an  Kaliber,  und  ihre  Netze  so  fein,  dass  Injektionen  derselben  weit 
schwieriger  als  im  Verdauungskanal  gelingen.  In  den  Schleimhäuten  der  Neben- 
höhlen des  Genichorgans  ist  mir  die  Füllung  feingenetzter  Capillargefässe  noch 
niemals  gelungen. 

§.  88.  Physiologische  Eigenschaften  der  Schleimhäute. 

Di»;  Schleimhäute!  führen  ihren  Namen  von  dem  Stoffe,  welchen 
sie  absondern,  Schleim.  Die  Sehleimahsonderung  kommt  nicht 
allein  den  sogenannten  Schleimdrüsen  einer  Schleimhaut  zu.  Sie 
findet  auf  der  ganzen  Fläche  einer  Schleimhaut  statt.  Der  Schleim, 
Muchs,  ist  ein  Gemenge  verschiedener  Stoffe.  Er  wird  aus  Wasser, 
Epithelialzellen,  Schleimkörperchen  (von  welchen  in  der  Anmer- 
kung), zufälligen  Beimischungen  von  Staub  und  Lufthläschen  (in 
den  Athmungsorganeu),  Speiseresten  (im  Verdauungssystem) ,  und 
aus  den  speeifischen  Secreten  der  Schleimhäute,  über  welche  er 
vor  seiner  Ausleerung  hingleitete,  und  die  er  mechanisch  mit  sich 
führt,  zusammengesetzt.  Bei  Keizungszuständon  und  Entzündungen 
der  Schleimhäute,  ist  das  schleimige  Secret  derselben  reich  an  Eiter- 
kügelchen:  eiteriger  Schleim,  Materia  piriformis. 

Der  Schleim  erseheint  als  eine  graue,  zähe,  fadouziehende  Masse,  welche 
die  freie  Schleimhauttläche  gegen  äussere  Einwirkungen  in  Schute  nimmt,  und 
speeifiseh  schwerer  als  Wasser  ist,  in  welchem  sie  zu  Boden  sinkt,  wenn  sie  nicht 
etwa  Luftbläschen  enthält,  wie  in  den  Sputis.  Mit  Luft  in  Berührung  vertrocknet 
der  Schleim,  zum  Theil  schon  innerhalb  des  Leibes  an  Stellen,  wo  Luft  durch- 
streift,  wie  in  der  Nasenhöhle  ,   wo  er  zu  halbharten  Krusten  eingedickt  wird. 
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Wenn  er  krankhafter  Weise  in  grösserer  Menge  abgesondert  wird  (als  Schlei  m- 
flnsH,  Blennorrhoe,  von  [iXi'vvc;  Schleim,  und  f,E«.>  fliessen),  ist  er  dünnflüssig;  zu- 
weilen, wie  beim  Schnupfen,  wässerig. 

Die  Empfindlichkeit  der  Schleimhäute  tritt  an  gewissen 
Stellen  sehr  scharf  hervor,  wird  jedoch  vorzüglich  nur  durch  ge- 
wisse Reize  einer  hestimmten  Art  angeregt.  So  ist  weder  die 
Schleimhaut  der  Harnröhre  für  dm  Harn,  noch  die  Schleimhaut  des 
Darmkanals  für  die  Galle  empfindlich,  dagegen  erregen  Harn  und 
Galle  auf  der  Schleimhaut  der  Augenlider  intensive  Schmerzempfin- 
dung.  Schleimhäute,  welche  vom  Corebrospinalsystein  ihre  Nerven 
erhalten,  sind  empfindlicher  als  jene,  welche  vom  Sympathicus  ver- 
sorgt werden.  So  wird  die  gekaute  Nahrung,  seihst  wenn  sie  mit 
den  schärfsten  Gewürzen  versetzt  ist,  in  der  Mundhöhle  und  im 
Pharynx,  durch  Vermittlung  der  hier  vorhandenen  Cerebrospinal- 
nerven  gefühlt,  gleitet  aher  unbemerkt  durch  die  Gedärme,  welche 
mit  sympathischen  Nervenzweigen  ausgestattet  sind.  Auf  zwei  Schleim- 
häuten wird  die  Sensibilität  sogar  zu  einer  specilischen  Sinncs- 
energie  gesteigert,  zum  Geschmack  und  zum  Geruch.  —  Die 
Schleimhaut  der  Eingangs-  und  Ausmündungshöhlen  der  Eingeweide 
(Atria),  zeichnet  sieh  durch  den  hohen  Grad  ihrer  Empfindlichkeit 
vor  anderen  Schleimhautpartien  ganz  besonders  aus.  Ein  fremder 
Körper  im  Kehlkopfe  ruft  den  heftigsten  Reiz  zum  Husten  hervor, 
während  er  in  den  Luftröhrenästen  jahrelang  verharren  kann,  ohne 
Beschwerde  zu  erregen.  Die  Einführung  einer  Sonde  oder  eines 
Schlundstossers,  erregt  im  Isthmus  faucinm  Würg-  und  Brechbewe- 
gung; im  (Ji'sojtfiih/iis  wird  sie  nicht  einmal  gefühlt.  Die  Erregung 
der  Empfindlichkeit  in  den  Atrien  der  Schleiinhautsystomc  wird 
von  mehr  weniger  heftigen  Reactionsbewegungen  gewisser  Muskeln 
begleitet,  welche  sich  nur  einstellen,  wenn  sie  durch  Empfind ungB- 
reize  der  betreffenden  Schleimhaut  herausgefordert  wurden.  Sie 
wurden  als  Reflexbewegungen  bereits  früher  erwähnt.  Das 
Niesse n ,  der  Husten,  das  Erbrechen  nach  Kitzeln  des  Rachenein- 
ganges, die  Schlingbewegung,  die  Samenejaculation,  die  Austreibung 
des  Küthes  und  Harns,  gehören  hieber. 

Contractil ität  besitzen  die  Schleimhäute  nur  auf  Rechnung 
der  glatten  Muskelfasern,  mit  welchen  sie  dotirt  sind.  Besässen  sie 
selbst  Contractilität,  BO  würden  sie  sich  nicht  bei  Verengerung  ihrer 
Höhlen  in  Falten  legen.  Der  leere  Magen,  die  leere  Harnblase  und 
Harnröhre,  haben  Schleimhautfalten ,  welche  im  ausgedehnten  Zu- 
stande fehlen.  Es  lässt  sich  jedoch  den  Schleimhäuten  ein  gewisses, 
wenn  auch  sehr  unvollkommenes  Bestreben  nicht  absprechen,  sich, 
w  enn  sie  ausgedehnt  w  urden,  wieder  zusammenzuziehen.  Dieses  beruht 
jedoch  nur  auf  der  Elasticität  ihres  Gewebes.  Pathologische  Er- 
scheinungen bestätigen  die  Contractilität    Jede  in  Folge  von  Ent- 
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Zündungen  verdickte  Schleimhaut  verliert  dieses  Vermögen,  und  hat 
sie  es  verloren,  so  kann  sie  nicht  mehr  dem  Drucke  entgegenwirken, 
welchen  die  in  einer  Schleimhauthöhlc  angesammelte  Flüssigkeit 
auf  sie  ausübt.  Sie  wird  vielmehr  durch  diesen  Druck  ausgebuchtet, 
durch  die  Maschen  der  Muskelgitter,  welche  sie  von  aussen  bedecken, 
beutolforinig  vorgedrängt,  wodurch  die  sogenannten  Dioerticida  ent- 
stehen, welche  am  häutigsten  an  den  Harnblasen  von  Steinkranken 
und  Säufern,  nach  vorausgegangenen  Blasenentzündungen  beobachtet 
werden. 

So  lange  Schleimhäute,  welche  sich  mit  ihren  freien  Flächen  herühren,  mit 
Epithel  überzogen  sind,  kann  ihre  Berührung  nie  in  eine  Verwachsung  übergehen. 
Per  Schleim,  welchen  sie  absondern,  wirkt  hier  zugleich  mit  dein  Epithel  ,  als 
fremder  Zwischenkörner,  der  den  Coalitu*  ausschliesst.  Ist  aber  das  Epithel  ver- 
loren, und  die  Schleimhaut  in  einem  kranken  Zustande,  der  keine  Regeneration 
des  Epithels  erlaubt,  /..  B  entzündet,  verschwärt,  oder  in  Eiterung  begriffen,  so 
können  auch  Schleimhautflächen  ganz  oder  theil weise  verwachsen.  Das  Ankylo- 
und  Symblepharon ,  die  Obliteration  oder  Verengerung  eines  Nasenloches  nach 
Menschenblattern ,  die  Verwachsung  der  Lippen  mit  dem  Zahnfleisch  nach  Ge- 
schwüren, die  Stenosen  des  OtJiophayug  nach  Vergiftung  durch  Schwefelsäure,  des 
Mastdarms  durch  Kühr,  der  Harnröhre  und  Scheide  durch  syphilitische  Geschwüre, 
liestätigen  das  Gesagte. 

Die  Schleimhäute  des  Systema  (jaxtru-jtuhnonale  und  uro-ge.nitalt 
äussern,  trotz  ihrer  gleichartigen  Structur,  wenig  Sympathien  für 
einander,  und  es  ist  nur  ein  Fall  von  Mitleidenschaft  beider  Sy- 
steme durch  (Jiviale  näher  beleuchtet  worden,  nämlich  die  gastri- 
schen Störungen ,  welche  nach  längerem  Manövriren  mit  Steinzer- 
bohrungsinstruinenten  in  den  Harnwegen,  sich  einzustellen  pflegen. 
Dagegen  stehen  einzelne  Abschnitte  desselben  Systems,  in  unver- 
kennbarer sympathischer  Wechselbeziehung.  Die  Zungo  ändert 
z.  B.  ihr  Aussehen  bei  gastrischen  Leiden  (luujua  speetdum  primär  um 
viarum),  —  die  Bindehaut  des  Auges  röthet  sich  bei  Katarrhen  der 
Nasenschleiinhaut,  die  Harnrohrenschleimhaut  juckt  bei  Gegenwart 
eines  Steines  in  der  Harnblase,  —  öfteres  Ziehen  am  männlichen 
(lliede  bei  Kindern,  ist  dem  Chirurgen  ein  sicheres  Zeichen  von 
Steiukrankheit,  —  Kitzel  in  der  Nase  und  Afterzwang  (Tenesmus) 
deuten  auf  Würmer  im  Darmkanale. 

Substanzverlustc  der  Schleimhaut  werden,  wenn  sie  blos  ober- 
flächlich waren,  durch  Regeneration  der  verlorenen  Schleimhaut  er- 
setzt. Tiefgehende  Dostructionen  derselben,  durch  Verbrennung 
oder  Geschwür,  werden  nur  durch  Narbengewebe  ausgefüllt,  welches, 
seiner  Zusainmenziehung  wegen ,  Verengerung  des  betreffenden 
Schleimhautrohres  setzt.  Nur  im  Darmkanale  erscheint  an  der  Stelle, 
wo  typhöse  Geschwüre  heilten,  ein  glänzendes,  glattes  Gewebe  von 
serösem  Ansehen,  auf  welchem  sich  selbst  neue  Darmzotten  ent- 
wickeln sollen. 
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Noch  eine  physiologischo  Eigenschaft  der  Schleimhäute,  welclie 
wenig  gewürdigt  wurde,  verdient  Erwähnung.  Ich  will  sie  die  respi- 
ratorische Thätigkeit  derselben  nennen.  In  jeder  Schleimhaut, 
welche  mit  der  atmosphärischen  Luft  in  Berührung  Bteht,  findet 
Oxydation  des  Blutes  in  den  Capillargefassen  statt,  —  daher  ihre 
Küthe.  Der  Getassreichthum  allein  ist  nicht  und  kann  nicht  die 
Ursache  der  Rothe  sein,  da  viele  Schleimhäute  eben  so  gefässreich 
sind,  wie  die  Mund-  oder  Nasenschleimhaut,  ohne  so  roth  zu  er- 
scheinen, wie  diese.  Je  mehr  der  Luftzutritt  zu  einer  Schleimhaut 
vermindert  wird,  desto  mehr  nimmt  ihre  Rothe  ab.  Daher  ist  der 
Scheideneingang  und  das  Orificium  der  männlichen  Harnröhre  leb- 
hafter gcröthet,  als  die  Schleimhaut  der  Tuba  Fallopiana,  oder  der 
Harnröhre.  Schleimhäute,  welche  blass  gefärbt  sind,  werden  roth, 
sobald  sie  an  die  Atmosphäre  kommen,  wie  die  Vorfalle  des  Mast- 
darms, der  Scheide,  und  der  widernatürliche  After  beweisen. 

Schleimkörper  oben  sind,  nebst  den  Epithelialzellcn,  nie  fohlende  Vor- 
kommnisse im  Schleime.  Sie  sind  runde,  ovale,  seltener  eckige,  granulirte,  schein- 
bar solide  Körperchen,  von  durchschnittlich  0,006"'  Durchmesser.  Durch  Einwir- 
kung von  Wasser  tritt  ein  Kern  deutlich  hervor.  Durch  Behandlung  mit  Essigsäure 
zerfällt  der  Kern  in  2  —  4  kleinere  Körner  von  0,001'"  Durchmesser.  Sie  verhalten 
sich  im  Uebrigen  wie  Eiter-  und  Lymphkörperchen. 

§.  89.  Drüsensystem.  Anatomische  Eigenschaften  desselben. 

Einfache  oder  zusammengesetzte  Bereitungsorgane  von  Flüs- 
sigkeiten heissen  Drüsen,  Glsindvlae.  Die  Art  der  Bereitung  wird 
Absonderung,  Secretw,  genannt.  Häutige  Schläuche  oder  auch 
Bläschen,  bilden  das  anatomische  Element  der  Drüsen.  Die  Schläuche 
sind  immer  an  einem  Ende  offen,  und  münden  auf  einer  freien 
Hautfläche  aus.  Die  Bläschen  sind  entweder  offen,  coramuniciren  mit 
einem  solchen  Schlauche,  und  heissen  in  diesem  Falle  Acini,  oder 
sie  sind  geschlossen  als  Folliculi  claum.  Der  grösste  Repräsenüiut 
diese i  letzteren  ist  das  Graafsche  Bläschen  des  Eierstockes. 

In  den  einfachsten  Formen  bestehen  die  Drüsenschläuche  und 
Drüsenbläschen  aus  einer  mehr  weniger  structurlosen  Grundmembran. 
Bleibt  der  Drüsenschlauch  einfach  und  unverästolt,  so  heisst  die 
Drüse  tubulös;  gruppiren  sich  aber  um  den  Schlauch  Drüsen- 
bläschen, welche  sich  in  ihn  öffnen,  so  wird  die  Drüse  acinös  oder 
traubenförmig  genannt.  Einfache  tubulöse  Drüsen  sind  meist  nur 
Gegenstand  mikroskopischer  Anschauung;  —  acinöse  Drüsen  können 
zwar  auch  einfach  bleiben,  d.  h.  einen  unverüstelten  Ausfiihrungs- 
gang  besitzen,  wie  z.  B.  Talgdrüsen,  Meibom'schc  Drüsen;  meistens 
aber  verbinden  sieh  viele  einfache  acinöse  Drüsen  zu  einer  mehr 
weniger  zusammengesetzten,  welche  somit  einen  baumformig  ver- 
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ästclten  Ausfuhrungsgang  besitzen  wird,  und  eine  bedeutende  Grösse 
erreichen  kann.  Solehe  Drüsen  erseheinen  dann  entweder  als  ge- 
rundete, mehr  weniger  glatte,  oder  aus  Lappen  zusammengesetzte, 
mit  Furchen  und  Einschnitten  (Grenzen  der  Lappen)  versehene 
Massen,  deren  Lappen  von  einer  bindegewebigen  Hülle  umgeben 
und  zusammengehalten  werden.  Die  Wand  des  mehr  weniger  ver- 
ästelten Ausführungsganges,  besteht  meist  aus  einer  structurlosen 
Grundmembran ,  mit  einer  gefass reichen ,  und  organische  Muskel- 
fasern führenden  Bindcgewebsschichte  an  ihrer  äussern,  und  einem 
Epithelialbelcg  an  ihrer  inneren  Fläche.  Das  Bindegewebe,  welches 
die  einzelnen  Drüsenlappen  umgiebt  und  zusammenhält,  ist  sehr 
gefassreich.  Die  Blutgefässe  betreten  die  Drüse  entweder  au  einem 
oder  an  mehreren  Punkten.  Ersteres  ist  bei  mehr  compacten  Drü- 
sen mit  glatter  Oberfläche,  welche  nur  Einen  Einschnitt  besitzen, 
letzteres  bei  Drüsen  mit  mehreren  Einschnitten  und  mit  gelappter 
Oberfläche  der  Fall.  Die  Blutgefässe  umspinnen  mit  ihren  Capillar- 
netzen  die  Verzweigungen  der  Ausfuhrungsgänge,  und  liefern  den 
Stoff  (Plasma  sanguinis)  f  welcher  durch  die  Lebensthätigkeit  der 
Drüse  umgearbeitet,  und  als  bestimmte  Secrctionsflüssigkeit,  Speichel, 
Galle,  Magensaft,  etc.,  zum  Vorschein  kommen  soll.  Die  Lymph- 
gefasse  der  Drüsen  sind  noch  nicht  genau  bekannt,  ebensowenig 
als  die  letzten  Verzweigungen  ihrer  Nerven.  Die  Nerven  der  Drüsen 
begleiten  die  Blutgefässe  und  die  Ausfuhrungsgänge,  welche  sie  mit 
Geflechten  umgürten.  Sic  sind  sensitiver  und  motorischer  Natur, 
und  stammen  aus  dem  Cerebrospinal-  und  sympathischen  Nerven- 
systeme, so  dass  in  verschiedenen  Drüsen  bald  das  eine,  bald  das 
andere  System  die  Oberhand  behält. 

Da  alle  Drüsenausführungsgänge  auf  der  äusseren  Haut  oder 
den  inneren  Schleimhäuten  münden,  so  mag  die  Vorstellung  immer- 
bin beibehalten  werden,  als  seien  sie  Ein-  oder  Ausstülpungen  dieser 
Häute.  Nur  ist  die  Sache  nicht  im  geuetischen  Sinne  zu  nehmen, 
da  nach  den  Ergebnissen  der  Entwicklungsgeschichte,  die  Veräst- 
ln ngen  eines  Ausführungsgangcs  nicht  als  röhrige  Auswüchse  einer 
präexistirenden  Membran  entstehen. 

Die  letzten  Kamiflcationen  der  Ausfuhrungsgänge  stehen  mit 
dem  C'apillargefässsystem  nirgends  in  offener  Anastomose,  und  enden 
auf  dreifache  Weise:  x.  als  abgerundete,  blindsack  förmig  geschlos- 
sene Kanälchen,  ohne  bläschenartig  erweitertes  Ende;  ß.  als  bläs- 
chenförmige Enderweiterungeii  der  Kanälehen;  f  a'8  netzförmige 
Anastomosen  mehrerer  Kanälchen  unter  einander. 

Die  stärkeren  Verzweigungen  der  Ausführungsgänge  der  Drü- 
sen besitzen  an  ihrer  inneren  Oberfläche  eine  aus  Cylinderzellen 
bestehende  Epithclialschichte.  In  den  feinsten  Verästluugen  da- 
gegen, und  in  den  Endbläschen  (Acini),  findet  sich  in  allen  Drüsen 


Digitized  by  Google 


218 


§.  »0.  K.ntbeilunc  der  »rftten. 


nur  mosaikartiges  oder  aiiB  rundlichen  Zellen  bestehendes  Pflaster- 
cpitliel ,  dessen  Zellen ,  ihrer  Bctheiligung  am  Seeretionsproeesse 
wc^n,  Secretionszellen  genannt  zu  werden  pflegen. 

Ursprünglich  hicssen  nur  klebte,  oliven-  oder  eiehelförmige  Drüsen:  Glan- 
dulär (d.  i.  Eichelchen),  gleichviel  ob  sie  Ausführungsgänge  haben  oder  nicht.  So 
sind  denn  mehrere  Organe  damals  in  die  Sippschaft  der  Drüsen  aufgenommen 
worden,  welche  es  unseren  gegenwärtigen  Begriffen  zufolge  nicht  mehr  sein  können, 
z.  B.  Glandula  pinealU,  pitnUaria  certhri;  und  umgekehrt  wurden,  durch  die  Auf- 
findung der  Ausführungsgänge,  viele  Organe  den  Drüsen  einverleibt,  über  deren 
Bedeutung  und  Verrichtung  mau  vor  Alters  keim-  Vorstellung  hatte,  und  ihnen 
deshalh  Namen  gab,  welche  nur  ihre  Lage  ausdrücken ,  Parotis ,  Prostata,  Pa- 
ruthmia  (Mandeln). 

§.  \)0.  Eintheilung  der  Drüsen. 

Die  Form  des  AusführungsgangCK  und  »einer  Endigungsweise 
giebt  gegenwärtig  den  Anhaltspunkt  ah,  die  Drüsen  zu  classiticircn. 

Man  unterscheidet  einfache  und  zusammengesetzte 
Drüsen. 

A)  Einfache  Drüsen.  Sie  bestehen  nur  aus  einem  ein- 
fachen Drüsenelemente,  Schlauch  oder  Bläschen,  und  zerfallen  so- 
mit in: 

a)  Einfache  tu  hui  ose  Drüsen.  Hieher  gehören  die  Sehweiss- 
drüsen ,  Ohrensehraalzdrüsen  ,  die  Drüsen  dor  Gebärmutter- 
sehleimhaut,  die  Pepsindrüsen  des  Magens  und  die  Lieherkühn - 
sehen  Drüsen  des  Darmkanals. 

h)  Einfache  aciuösc  Drüsen,  hei  denen  ein  unverästelter 
Ausrührungsgang  mit  einer  Gruppe  von  Drüsenbläschen  (Avini) 
zusammenhängt.  Hieher  gehören  die  Schleimdrüsen,  die  Talg- 
drüsen, und  die  Meibom 'sehen  Drüsen. 

Zu  den  einfachen  Drüsen  werden  formell  auch  jene  drüscuähnlichcii  Ge- 
bilde ohne  Ausfühnuigsgaug  eingereiht,  welche  unter  dem  Namen  geschlossene 
Follikel  passircu.  Sie  bestehen  (jedoch  nicht  alle)  aus  einer  geschlossenen 
Bindegcwebsniciiibran,  deren  Binnenraum  von  einem  zarten  tibrillärcn  Net/.gerüste 
ausgefüllt  wird,  in  dessen  Interstitiell  eine  grosse  Menge  von  Lyniphkörpcrcheu 
lagert  Es  werden  deshalb  die  geschlossenen  Follikel  zu  den  Lymphdrüsen  ge- 
stellt, oder  wenigstens,  mit  etwas  Schüchternheit:  lymphoido  Organe  genannt. 

Die  geschlossenen  Follikel  kommen  entweder  einzeln  und  zerstreut,  oder  in 
Gruppen  vor.  Man  unterscheidet  deshalb  Folliculi  »olitarii,  und  Folliculi  agminati 
».  cviKjregati.  Krsterc  finden  sich  in  der  ganzen  Länge  der  Schleimhaut  des  Darm- 
kanals,  und  stellenweise  in  der  Bindehaut  des  Säugethieraugcs  als  sogenannte 
Trachomdrüsen;  letztere,  als  Peyer'sche  Drüsen,  nur  im  Krummdarm.  Eine  be- 
hindere, zu  den  geschlossenen  Follikeln  gehörig«  Art  von  Drüsen,  bilden  die 
Balgdriisen  der  Zungcnwiirzel,  des  Rachens,  um!  der  Mandeln,  welche  in  ihren 
dicken,  von  der  Schleimhaut  der  genannten  Organe  abstammenden  Wandungen, 
eine  Anzahl  solcher  geschlossener  Follikel  enthalten. 
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Teichmann  s  Präparate  der  menschlichen  Darinfollikel,  an  welchen  die 
Lymphgefasse,  auf  das  Vollkommenste  gefüllt,  «ich  um  die  in  ihren  dichtgewehten 
Netzen  eingelagerten  Follikel  gar  nicht  kümmern,  werden  Jeden,  der  sie  kennt, 
hoffentlich  auch  überzeugen,  da»»  Lymphdrüsen  und  Peyer'sche  Drüsen  jswei  »ehr 
verschiedene  Dinge  sind.  Der  Glaube  an  den  folliculären  Bau  der  IVyer'schen 
Drüsen,  wurde  von  Henle  in  jüngster  Zeit  völlig  gestürzt.  Nicht  zwischen  dem 
Balkenwerke  eines  Follikels,  sondern  im  Bindegewebsstroma  der  Darmschleimhaut 
selbst  lagern  die  Lyniphkürpcrehen.  Die  Follikel  besitzen  keine  ihnen  eigene 
Wand,  überhaupt  kein  ihnen  eigenes  Pareuchym,  wie  die  Lymphdrüsen,  und 
können  deshalb  weder  Follikel,  noch  geschlossen  genannt  werden.  Demnach 
sind  sie  auch  keine  Drüsen,  sondern  Deposita  von  Lymphkörperchen  im  Oewebf» 
der  Darmschleimhaut.    Henie,  Zeitschrift  für  rat.  Med.  Bd.  VIII. 

B)  Zusammengesetzte.  Drüsen.  Sie  bestehen  aus  einem 
Systeme  verzweigter  Ausführungsgänge,  deren  letzte  Enden  ent- 
weder mit  Endbläsehen  besetzt  sind,  und  im  gefüllten  Zustande 
traubig  erseheinen  (Speicheldrüsen),  oder  Netze  bilden,  «reiche  die 
Lücken  der  Capillargcfassuetzc  ausfüllen  (Leber),  oder  sehlingen- 
formig  in  einander  übergehen  (Hoden).  Jede  Ausbuehtuug  eines 
traubigen  Kanalcndes  ist  gewissermaassen  als  einfaches  Drüseubläs- 
chen,  und  darum  jede  zusammengesetzte  Drüse  als  ein  (Konglomerat 
vieler  einfacher  zu  betrachten.  Man  nennt  sie  deshalb  auch  Glan- 
dulae conylomeratae.    Unterarten  derselben  sind  : 

a)  Glandulae  compoa itae  acinoxae.  Sie  bestehen  aus  meh- 
reren, ja  vielen  Lappen,  jeder  Lappen  aus  Läppehen,  jedes 
Läppehen  aus  einer  Gruppe  von  Acim,  Die  Speicheldrüsen, 
die  Milchdrüsen,  die  Thränendrüsen  gehören  hieher.  Die  Drü- 
senkanälchen  benachbarter  Läppchen  gehen  in  grössere  Kanäle, 
und  diese,  nach  wiederholter  Verbindung,  in  den  Hauptkanal 
oder  Ausführungsgang  der  Drüse  übet.  Sic  werden  deshalb 
auch  Drüsen  mit  baumförniig  verzweigtem  Ausführungsgangc 
genannt.  Die  Ausführungsgänge  der  acinösen  Drüsen  ver- 
einigen sieh  entweder  zu  einem  einzigen,  oder  die  Vereinigung 
bleibt  unvollkommen,  und  es  existiren  mehrere,  getrennt  mün- 
dende Ausführungsgänge,  was  in  der  weiblichen  Brust,  in  der 
Thräueu-  und  Vorsteherdrüse  der  Fall  ist. 

h)  G  l.andulae  eompositae  t  ubnloxae ,  wohin  die  Nieren  und 
Hoden  gehören.  Dem  Wortsinnc  nach  sind  auch  die  Drüsen 
mit  baumformig  verzweigtem  Ausführungsgange  Glandulae  tn- 
hulosae,  indem  sie  aus  verzweigten  Köhren  bestehen.  Im  enge- 
ren Sinne  dagegen  werden  zu  den  Glandnlis  compositis  tubulosis 
nur  jene  gerechnet,  bei  welchen  die  Drüsenkanälchcn  weniger 
durch  Astbildung,  als  durch  ihre  Länge  ausgezeichnet 
sind.  Die  langen  Drüsenkanäle  verlaufen  entweder  gerade, 
oder  in  vielfachen  Krümmungen.  Ersteres  kommt  in  den  Nieren- 
pyramide u ;  letzteres  im  Hoden  vor. 
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Wenn  die  iu  der  spceiellen  Anatomie  gegebenen  Beschreibungen  der  ein- 
zelnen Drüsen  bekannt  geworden  sind,  wird  es  dein  Anfänger  h-icht  sein,  sieh  ein 
umfassendes  Sehetun  zu  construiren,  dessen  Hauptrubrikon  hier  blos  angegeben 
wurden. 

§.91.  Physiologische  Eigenschaften  der  Drüsen. 

Der  in  den  Drüsen  stattfindende  Vorgang,  durch  welchen  aus 
dem  Blute  neue  Flüssigkeiten  zu  verschiedenartigster  Verwendung 
gebildet  werden,  heisst  Absonderung,  Secretio.  Absonderung  und 
Ernährung  sind  sehr  nahe  verwandte  Processe.  Zu  beiden  wer- 
den Stoffe  aus  dem  Blute  bezogen.  Bei  der  Absonderung  werden 
diese  Stoffe  in  Secreta  umgewandelt ,  und  aus  dem  Bereiche  der 
Drüsen,  in  welchen  sie  gebildet  wurden,  schnell  abgeführt;  —  bei 
der  Ernährung  dagegen  in  das  Gewebe  der  Organe  selbst  umge- 
wandelt. Jede  freie  Fläche  einer  Membran  sondert  ab,  und  jedes 
kleinste  Theilehen  irgend  eines  Gewebes  kann  nur  dann  leben  und 
sich  nähren,  wenn  ihm  Ernährungsstoffe  dargeboten  werden,  welche 
alle  aus  dem  Blute  abgesondert  werden.  Die  Permeabilität  der  Ge- 
fä8swandungen  ist  somit  notwendige  Bedingung  der  Ernährung  und 
der  Seeretion.  Bei  der  Ernährung  brauchen  jedoch  die  flüssigen 
Bestandteile  des  Blutes  nur  aus  den  Gefäsöwandungen  herauszu- 
treten (Exosmosis) ,  um  ihren  Nutritionszweck  zu  erfüllen;  bei  der 
Secretion  dagegen  müssen  die  Stoffe,  welche  durch  Exosmosis  aus 
den  Capillargefassen  traten,  neuerdings  die  Wand  von  Drüsenkanäl 
che n  und  Drüsenzellen  durchdringen  (Enthtstuosis),  um  in  den  Höhlen 
derselben  als  Secreta  zu  erscheinen.  Würden  alle  Secreta  aus  Stoffen 
bestehen,  welche  schon  im  Blute  vorräthig  und  präformirt  sind 
(wie  z.  B.  der  Harnstoff  und  die  Harnsäure),  so  könnte  man  sich 
die  Secretion  als  eine  Art  Seihungsprocess  denken,  für  welchen  die 
Wände  der  Capillargefässo  und  der  Drüsenkanälchen ,  doppelte  Fil- 
trirapparate  abgeben.  Die  alte  Medicin  hatte  diese  rohe  Ansicht  von 
allen  Secretionen,  und  nannte  deshalb  die  Drüsen:  Colntoria,  von 
coltire,  durchseihen.  Die  Gegenwart  von  so  vielen  Mischungsbestand- 
teilen der  Secrete,  welche  im  Blute  als  solche  nicht  vorkommen, 
heisst  uns  diese  mechanische  Vorstellung  aufgeben.  Wir  sind  ge- 
zwungen anzunehmen,  dass  die  Bestaudtheile  des  Blutes,  während  sie 
durch  die  doppelten  Filtra  gehen,  solche  chemisehe  Veränderungen 
erleiden,  welche  ihnen  den  Charakter  des  neuen  Secretionsfluiduin 
geben.  Wie  es  aber  mit  dieser  Veränderung  hergehe,  ist  durchaus 
unbekannt,  da  immer  nur  die  Producte  der  Secretion,  nicht  aber 
das  Werden  derselben,  Gegenstand  mikroskopischer  Anschauung 
sind.  Die  genauesten  Kenntnisse,  die  wir  von  dem  Baue  so  vieler 
Drüsen   haben,  konnten  und  werden   uns  nie  hierüber  Aufschlus« 
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geben,  um  so  weniger,  als  gleichgebautc  Drüsen  häufig  sehr  verschie- 
dene Secrete  liefern,  wie  die  Speichel-  und  Milchdrüsen.  Dass  die 
Epithelialzellen  der  Driisenkanälchen  und  der  Acini  beim  Secretions- 
proeesse  betheiligt  seien,  und  Stoffe  in  ihren  Höhlen  bilden,  um  sie 
durch  Dehiscenz  in  die  Höhle  der  Driisenkanälchen  zu  entleeren, 
wurde  zuerst  von  Henle  und  Goodsir  ausgesprochen.  Wir  finden 
Gallcnfett  in  den  Zellen  der  Leber,  Butterfette  in  den  Zellen  der 
Milchdrüse,  Pepsin  in  den  Zellen  der  Magendrüsen,  Samenthierehen 
in  Zellen  der  Hodenkanälo. 

Die  Fortbewegung  der  secemirten  Flüssigkeiten  in  den  Aus- 
lührungsgängen  ist  theils  eine  noth wendige  Folge  des  Offenseins  der 
letzteren  nach  einer  Richtung  hin,  theils  eine  Wirkung  der  (\»n- 
tractilität  der  Kannlwandungen,  welche  durch  physiologische  Experi- 
mente constatirt  wurde.  Gallen-,  Harn-,  Samenwege  zeigen,  wenn 
sie  gereizt  werden,  sogar  wurmförmige  Bewegungen.  Ferner  besteht 
die  Umgebung  einer  Drüse;  immer  aus  mehr  weniger  bewegliehen 
Organen,  welche  durch  ihre  Verschiebung  auf  die  Drüse  drücken, 
und  somit  ebenfalls  ein  thätiges  Excretionsmoment  abgeben  können. 
Bei  den  Speicheldrüsen,  welche  von  den  Kaumuskeln,  bei  den  Darm- 
drüsen ,  welche  durch  die  wurmförmige  Bewegung  der  Gedärme 
gedrückt  und  dadurch  entleert  werden,  ist  dieser  mechanische  Um- 
stand in  die  Augen  springend.  Die  Abschüssigkeit  der  Ausführungs- 
gänge,  und  besondere  Krümmungen  derselben,  erleichtern  ebenfalls 
die  Fortbewegung  des  Secrctes.  Die  korkzioherartige  Krümmung 
des  Kanales  der  Schweissdriisen  ist  offenbar  hierauf  berechnet,  da 
durch  sie  der  Bewegungsweg  in  eine  lange  schiefe  Ebene  umge- 
wandelt wird,  welcher  leichter  zurück  gelegt  wird,  als  ein  gerade 
ansteigender. 

Viele  Secrete  haben  keine  weitere  Verwendbarkeit  im  Orga- 
nismus, und  werden  so  bald  als  möglich  nach  aussen  entleert.  Sie 
hoissen  Hümmes  exerementttii  (Harn,  Schweiss).  Andere  werden  nur 
gebildet,  um  zu  gewissen  Zwecken  zu  dienen.  Sie  heissen  Hvmori-H 
inqvilini.  Diese  Zwecke  werden  entweder  noch  innerhalb  des  Kör- 
per« erreicht,  oder  ausserhalb.  Speichel  und  Magensaft  wirken 
innerhalb,  Milch  und  Same  ausserhalb  des  Körpers.  Erstere  wer- 
den deshalb  in  den  Anfang  oder  in  den  weiteren  Verlauf  des  Ver- 
dauungssystems  entleert,  letztere  nur  in  das  Ende  ihres  bezüglichen 
Systems,  wie  der  Same  in  den  Endschlauch  des  Urogenitalsystems 
(Harnröhre),  oder  direct  an  die  Leibesobcrhaeho  abgeführt,  wie 
die  Milch.  —  Es  giebt  auch  Secrete  gemischter  Art,  von  welchen 
ein  Theil  noch  im  thierischen  Leibe  verwendet  wird,  ein  Theil  aber 
Auswurfsstoff  ist,  z.  B.  die  Galle,  deren  Harze  und  Pigmente  in 
den  Fäces  vorkommen ,   während  die  übrigen  Bestandtheile  dersel- 
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ben  zur  Dünndarmverdauung  beitragen,  und  im  Darmkanal  wieder 
aufgesogen  werden. 

Die  complicirte  Strnctur  der  Drüsen,  und  ihre  darauf  basirte 
hochgestellte  Lebensthätigkeit ,  maclien  sie  zu  sehr  wichtigen  Orga- 
nen des  thierischen  Haushaltes.  Erhaltung  der  Individuen  (Ernäh- 
rung), und  Erhaltung  der  Art  (Fortpflanzung)  ist  an  ihre  Thätigkeit 
gebunden.  Je  grösser  eine  Drüse  wird ,  und  je  mehr  sie  schon  im 
Blute  vorhandene  AusscheidungsstofFo  absondert,  desto  wichtiger 
wird  ihre  Function ,  und  desto  gefahrlicher  ihr  Erkranken.  Unter- 
bleiben der  Nierensecretion  führt  zum  gewissen  Tode,  und  die  unter- 
brochene Thätigkeit  der  Lunge  setzt  Erstickung,  während  beide 
Hoden  ohne  Nachtheil  der  Gesundheit  eingebüsst  werden  können. 
—  Sind  Secrctionsorgane  paarig,  und  wird  das  eine  durch  Krank- 
heit oder  Verwundung  in  Stillstand  versetzt,  so  übernimmt  das 
andere  das  Geschäft  seines  Gefährten,  und  gewinnt  in  der  Kegel 
auch  an  Volumen  und  Gewicht.  .Jede  gesteigerte  Seeretion,  welche 
den  Sehaden  gut  macht,  der  durch  das  Unterbleiben  einer  anderen 
gesetzt  werden  könnte,  heisst  vicariirend.  —  Exstirpirte  Drüsen 
werden  nicht  regenerirt. 

Di*'  anatomische  Literatur  kennt  mir  Hin  Werk,  welches  über  die  Strnctnr 
sämmtlichor  Drüsen  handelt.  Ks  ist  ./.  Müller,  de  glatidnlarnni  seeernenthim  stme- 
tnra  penitinri.  Li|»s.  IK.'IO.  Fol.  Die  Schriften  über  einzelne  Drüsen,  werden  am 
betreffenden  Orte  angeführt. 


§.  92.  Allgemeine  Bemerkungen  über  die  Absonderungen. 

1.  Das  Qiuile  und  Quantum  einer  Absonderung-  hängt  von  dem 
Blüte  und  von  dem  Baue  des  Absonderungsorgans  ab.  Verschieden 
gebaute  Drüsen  können  nie  ganz  gleiche  Secrete  liefern.  Je  reicher 
das  Blut  an  Secretionsstoffen  ist,  desto  reichlicher  werden  diese  in 
den  Secreten  erscheinen.  Hat  deshalb  eine  Drüse  durch  Erkrankung 
eine  Zeitlang  ihre  secretorische  Thätigkeit  eingestellt,  so  häufen  sich 
die  Stoffe,  welche  durch  sie  hätten  entleert  werden  sollen,  im  Blute 
an;  und  beginnt  die  Drüse  später  wieder  ihren  regelmässigen  Ge- 
schäftsgang, so  wird  ihre  Absonderung  copiöser  sein  müssen.  Hier- 
auf beruhen  die  von  den  Aerzten  sogenannten  kritischen  Ausleerungen. 

2.  Je  dünner  das  Blutplasma  ist,  desto  leichter  wird  dessen 
Exosmose  und  Endosmose.  Die  Seeretionen  werden  deshalb  durch 
jene  Umstände  vermehrt,  welche  eine  grössere  Verflüssigung  der 
Blutmasse  bedingen,  wie  z.  B.  durch  Trinken  und  Baden.  Dass  die 
Secretionen  in  diesem  Falle  an  ihren  speeifischen  Stoffen  nicht  ge- 
haltreicher werden,  verstellt  sich  von  selbst.  Eindiekung  de»  Blutes 
durch  Wasserveilust  mittelst  Schweis»  und  copiöser  seröser  Abson- 
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derungen ,  wird  auf  den  Gang  der  Secretionen  in  entgegengesetzter 
Weise  einwirken,  also  Verminderung  derselben,  und  relatives  Ueber- 
wiegen  der  specifisehen  Secretionsstoffe  herbeiführen.  So  erseheint 
hei  Kranken,  welche  viel  schwitzen  und  wenig  trinken,  der  Harn 
eingedickt  und  trübe,  als  Urina  cruda  der  alten  Aerzte.  —  Ein 
allgemeiner,  aber  sehr  irriger  Glaube  'vermeint,  dass  man  in  den 
Dampfbädern  schwitzt.  Das  Wasser,  welches  die  Oberfläche  des 
Körpers  im  Dampf  bade  überzieht,  ist  kein  Schweiss,  sondern  ein 
Niederschlag  des  Dampfes  auf  die  kältere  Haut. 

3.  Die  Zahl,  Weite,  und  Verlaufsrichtung  der  Capillargefässe 
einer  Drüse,  haben  insofern  auf  die  Seeretion  Einfluss ,  als  sie  die 
Menge  des  Blutes,  welches  zur  Absonderung  dient,  die  Geschwin- 
digkeit seiner  Bewegung,  und  den  Druck,  unter  welchem  es  strömt, 
bedingen.  Drüsen ,  welche  reich  an  weiten  Capillargefassen  sind, 
werden  copiösere  Absonderungsmengen  liefern,  und  je  gekrümmter 
der  Verlauf  der  Capillargefässe  ist,  desto  länger  wird  das  Blut  in 
der  Drüse  verweilen,  und  desto  grösser  wird  auch  der  Druck  werden, 
der  den  Austritt  seines  l'lasma  bestimmt.  Das  hl utge fassarme  Parcn- 
chym  des  Hoden  und  der  Vorsteherdrüse  lässt  keine  reichlichen 
Seeretionen  erwarten,  während  der  Keichthum  an  Capillargefässen, 
durch  welche  sich  die  Leber,  die  Niere,  die  Speicheldrüsen  aus- 
zeichnen, mit  den  grossen  Secretionsmengen  dieser  Drüsen  innig 
zusammenhängt. 

4.  Da  zu  jeder  Drüse  gleichbeschafTenes  arterielles  Blut  ge- 
langt, welchem  in  den  einzelnen  Drüsen  verschiedene  Stoffe  entzogen 
werden,  so  kann  die  Mischung  des  venösen  Blutes  nicht  in  allen 
Drüsen  dieselbe  sein.  Da  dasselbe  auch  für  das  Venenblut  der 
verschiedenen  Organe  des  thierischen  I/cihcs  gilt,  deren  jedes  ein- 
zelne dem  Blute  nur  solche  Bestandtheilo  entzieht,  welche  es  zu 
seiner  individuellen  Ernährung  benöthigt ,  so  begreift  sich ,  dass  in 
den  Hauptstämmen  des  Venensystems  sehr  verschieden  beschaffene 
Blutströme  zusammenlaufen,  welche  gleichförmig  gemischt  werden 
müssen,  bevor  sie  in  die  Lunge  gebracht  werden.  Vermuthlich 
erklärt  sich  hieraus  die  stärkere  Entwicklung  der  genetzten  Muskcl- 
schichte  der  rechten  Herzvorkammer,  deren  die  linke,  als  Sammel- 
platz des  gleichförmig  gemischten  arteriellen  Lungenblutes,  nicht 
bedurfte.  —  Zu  den  meisten  Secretionen  wird  nur  arterielles  Blut 
verwendet.  Die  Theilnahine  des  venösen  Blutes  am  Absmiderungs- 
geschäfte  tritt  nur  in  der  Leber  evident  hervor.  —  Unterbindung 
der  zuführenden  Arterie  einer  Drüse,  bedingt  noth wendig  Stillstand 
ihrer  Function. 

f>.  Alle  Secretionen  stehen  unter  dem  Einflüsse  des  Nerven- 
systems. Wir  kennen  diesen  Einfluss  schon  im  Allgemeinen  durch 
die  tägliche  Erfahrung,   das»  Gemütsbewegungen  und  krankhafte 
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Nervenzustünde,  die  Meng«  und  Beschaffenheit  der  Absonderungen 
ändern.  Es  ist  bekannt,  dass  Acrger  einer  Säugenden,  durch  die 
veränderte  Beschaffenheit  der  Milch,  dem  Säuglinge  Bauchzwicken 
und  Abweichen  zuziehen  kann,  und  ebenso,  dass  Furcht  oder  ängst- 
liche Spannung  des  öemüths  die  Harnsecrction,  Appetit  die  Speichel- 
secretion,  wollüstige  Vorstellungen  die  Absonderung  des  männlichen 
Samens  vermehren.  —  Besondere  Nervenerregungen  wirken  auf  be- 
sondere Drüsen,  der  Zorn  auf  die  Leber,  die  Geilheit  auf  die  Hoden, 
Furcht  auf  die  Nieren,  Appetit  auf  die  Speicheldrüsen,  Trauer  und 
Schmerz  auf  die  Thränendrüson,  während  Heiterkeit  und  Frohsinn, 
wie  sie  der  Wein  erzeugt,  auf  alle  Seeretionen  bethätigend  einwirken. 
In  letzterer  Hinsicht  ist  der  Alkoholgehalt  des  Blutes  ein  besonderer 
Reiz  für  die  einzelnen  Seerotion sorgane,  denn  alle  Heize  steigern 
die  organischen  Thätigkeiten.  Wie  so  Gemüthsbewegungen  eine 
plötzliche  qualitative  Aenderung  der  Secrete,  und  schädliche,  ja 
giftige  Eigenschafton  derselben  setzen  können,  liegt  jenseits  aller 
Vermuthungen. 

6.  Die  quantitativen  Aenderungen  der  Secretionen ,  Ver- 
mehrung und  Verminderung,  oder  Unterdrückung,  sind  leichter 
erklärbar,  wenn  man  bedenkt,  dass  die  Porosität  der  Getässwan- 
dungen,  und  die  auf  ihr  beruhende  Möglichkeit  des  I  Mirehschwitzons, 
von  dem  Einflüsse  der  motorischen  Drüsennerven  abhängt.  Da  die 
Ganglien,  welche  Nerven  zu  den  Drüsen  schicken,  wie  früher  ge- 
zeigt wurde,  durch  die  in  ihnen  entspringenden  Nervenfasern  als 
selbstständige  Nervencentra  der  Drüsen  gelten,  so  werden  die  Er- 
fahrungen erklärbar,  laut  welchen,  nach  der,  .mit  der  grüssten 
Schonung"  ausgeführten  Zerstörung  des  Cerebrospinalsystems  bei 
Thieren,  die  Secretionen,  wenn  auch  vermindert,  noch  fortdauerten 
(Bidder,  Valentin,  Volkmann). 

7.  Im  Leben  sind  die  Drüsenkanälchen  nur  für  bestimmte 
Stoffe  permeabel.  Nach  dem  Tode  schwitzt  Alles  durch,  was  im 
Wasser  löslich  ist.  Einen  guten  Beleg  hiefiir  liefert  die  Gallenblase, 
welche  im  lebenden  Thierc  ihren  Inhalt  nicht  durch  Exosmose  aus 
treten  lässt,  während  im  Cadaver  die  ganze  Umgebung  derselben, 
Bauchfell,  Darmkanal,  Netz,  gelb  getränkt  wird. 

8.  Jede  Reizung  einer  Drüse  vermehrt  den  Blutandrang  zur 
Drüse,  und  dadurch  ihre  Absonderung.  Ulri  stimnlw,  ibi  cnnqojttio 
et  secretio  avetn,  lautet  ein  uralter  und  noch  immer  wahrer  Aphoris- 
mus. Wird  der  Blutandrang  zur  Drüse  bis  zur  Entzündung  ge- 
steigert, welche  die  CapillargcfHsso  durch  Blutcoagula  verstopft,  so 
muss  die  Secretion  abnehmen ,  und  endlich  unterbleiben.  Findet 
sich  eine  andere  Drüse  von  gleichem  Baue  vor,  so  kann  sie  vica- 
riirend  wirken.  —  Wird  die  Gallenbereitung  in  der  Leber  unter- 
brochen, so  kann  der  im  Blutplasma  aufgelöste  Farbestoff  der  Galle 
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in  allen  übrigen  Geweben,  welche  ihrer  Ernährung  wegen  mit  Blut- 
plasma getränkt  werden ,  zum  Vorschein  kommen ,  und  Gelbsucht 
entstehen,  so  wie,  nach  Unterbrechung  der  Harnsecretion,  die  Schweiss- 
und Scrumbildung  den  urinösen  Charakter,  der  schon  durch  deu 
Geruch  sich  verräth,  annehmen.  Wirkt  die  Steigerung  Einer  Secre- 
tion  vermindernd  auf  eine  andere  ein,  so  sagt  man  beide  stehen  in 
einem  antagonistischen  Verhältnisse.  So  wird  die  Milchsecretion 
durch  vermehrte  Darmabsonderung  (Diarrhöe) ,  die  Harnsecretion 
durch  Schweiss,  die  Seruniausschwitzung  im  Bindegewebe  (Wasser- 
sucht) durch  urintreibeude  Mittel  vermindert,  und  die  ärztliche  Be- 
handlung so  vieler  Absonderungskraukheiteu  geht  von  dem  Antago- 
nismus der  Secretionen  als  oberstem  Principe  aus. 

9.  Die  Absonderung  findet  nicht  blos  in  den  Acini  der  baum- 
lorinig  ramificirton  Ausführungsgänge  statt.  Sie  ist  vielmehr  an 
der  ganzen  inneren  Oberfläche  des  verzweigten  Ausführungsganges 
thätig.  —  Die  Secrete  erleiden  während  ihrer  Weiterbeforderung 
durch  die  Ausfuhrungsgängc  eine  Veränderung  ihrer  Mischung,  welche 
zunächst  als  Eindickung  oder  Concentration  erscheint.  In  den  Nieren 
tritt  dieses  am  deutlichsten  hervor,  da  der  Harn  um  so  concentrirter 
wird ,  je  näher  er  der  für  ihn  bestimmten  Ableitungsröhre  kommt. 
Ebenso  ist  der  Same  im  Vau  deferens  dicker  als  jener  der  Hoden- 
kanälchen,  in  welchen  sich  noch  keine  Samenthierchen  vorfinden. 

10.  Viele  Drüsen,  welche  fortwährend  absondern,  haben  an 
ihren  Hauptausführungsgängcn  grössere  Nebenreservoirs  angebracht, 
in  welchen  die  abgesonderten  Flüssigkeiten  entweder  blos  bis  zur 
Ausleerungszeit  aufbewahrt,  oder  auch  durch  Absorption  ihrer  wäs- 
serigen Bestandteile ,  und  durch  Hinzufügung  der  Absonderungen 
der  Reservoirs  selbst,  in  ihrer  Zusammensetzung  verändert  werden 
(Gallenblase,  Samenblase,  Harnblase).  Wird  die  Aussonderung  des 
Secrete»  längere  Zeit  unterlassen ,  so  sind  die  Drüsenkanäle  damit 
überfüllt,  und  es  kann  keine  fernere  Absonderung  vor  sich  gehen. 

11.  Langer  Secretionsstillstand  hebt  die  Absonderungsfähigkeit 
der  Drüse  ganz  und  gar  auf,  wie  im  Gegentheile  häutigere  natur- 
gemässe  Entleerungen  derselben,  ihre  seeretorisehe  Thätigkeit  durch 
Uebung  stärken.  So  kann  das  anfangs  einem  gesunden  Menschen 
gewiss  schwer  fallende  Gelübde  der  Keuschheit,  mit  der  Zeit  leicht 
zu  halten  sein,  während  andererseits  häufige  Begattung  für  gewisse 
Temperamente  eine  Gewohnheit,  und  wohl  auch  eine  Nothwendigkeit 
werden  kann. 

12.  Krankhafte  Vermehrung  der  Absonderung  kann  auf  zwei- 
fache Weise  entstehen :  durch  Reizung,  oder  durch  örtliche  Schwäche. 
Im  ersten  Falle  wird  das  Secret  keine  Mischungsänderung  erleiden, 
im  zweiten  dagegen  werden  seine  wässerigen  Bestandteile  präva- 
liren.    So  ist  häufiges  Schwitzen  Folge  örtlicher  Schwäche  der  Haut, 

Ejzt\,  Lebibucb  der  Anatomie.  16 
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und  die  Mischung  aller  krankhaften  l'rofluvien  (Samen-,  Speichel-, 
Sehleimflüsse,  etc.)  ist  arm  an  plastischen,  reich  an  wässerigen 
Bcstandtheilen.  —  Bei  Krankheiten,  welche  mit  Abzehrung,  allge- 
meinem Verfalle,  und  Entmischung  der  Blutmasse  eiuhergehen, 
können  alle  Sccretiouen  zugleich  profus  und  wässerig  werden.  Ein 
solennes  Beispiel  davon  giebt  die  Lungensucht,  mit  ihren  erschöpfen- 
den Schweissoll,  Durchfällen,  örtlicher  und  allgemeiner  Wassersucht. 
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Die  vereinigte  Knochen-  uwl  Bänderlehre,  (Jsteo-fyndrs- 
Tuoloffi/i ,  beschäftigt  sieh  mit  der  Beschreibung  der  Knochen ,  und 
der  sie  zu  einem  bewegliehen  Ganzen  —  Skelet  —  vereinigenden 
organischen  Bindungsmittel,  der  Bänder.  Ihr  Object  ist  das  natür- 
liche Skelet  (Sceleton  naturale) ,  zum  Unterschiede  vom  künstlichen 
(Sc.eh.tnn  artificiale),  dessen  Knochen  nicht  durch  natürliche  Bänder, 
sondern  durch  beliebig  gewählte  Ersatzmittel  derselben,  Draht, 
Leder-  oder  Kautschukstreifen ,  mit  einander  verbunden  sind.  Da 
weder  die  Knochen,  noch  die  sie  vereinigenden  Bänder,  einer  selbst- 
tätigen Bewegung  fähig  sind ,  und  sie  nur  durch  die  von  aussen 
her  auf  sie  wirkenden  Muskelkräfte  veranlasst  werden ,  aus  dem 
Zustande  des  Gleichgewichtes  zu  treten,  so  können  sie,  den  activen 
Muskeln  gegenüber,  auch  als  passive  Bewegungsorgane  auf- 
gefasst  werden,  wobei  natürlich  die  Rücksicht  auf  ihre  Verwendung, 
als  Schutz-  und  Stützgebilde  der  Weichtheile,  wegfällt. 

Die  im  gewöhnlichen  Leben  übliche  Bezeichnung  der  Haupt- 
formbestandtheile  des  menschlichen  Leibes:  als  Kopf,  Rumpf,  obere 
und  untere  Gliedmassen,  ist  auch  in  die  Wissenschaft  übergegangen, 
welche  von  den  Knochen  des  Kopfes,  des  Rumpfes,  der  oberen  und 
unteren  Gliedmassen,  als  Hauptabtheilungen  des  Skelets,  handelt. 

Die  Gesammtzahl  der  Knochen  wird  von  verschiedenen  Auto- 
ren sehr  verschieden  angegeben ,  je  nach  dem  sie  einen  Knochen, 
der  aus  mehreren  Stücken  bestellt,  für  Einen  Knochen,  oder  für 
so  viele  zählen,  als  er  Stücke  hat.  Wenn  man  Brust-  und  Steiss- 
bein  als  einfache  Knochen  rechnet,  so  besteht  das  menschliehe 
Skelet,  mit  Einschluss  der  Zähne  und  Gehörknöchelehen ,  aber  ohne 
Sesarabeine,  aus  240  Knochen.  Ein  alter  Gedächtnissvers  giebt  sie 
auf  228  an: 

„Ossibtut  ex  denis,  bis  centenisque  noeenis." 
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Das  Wort  Skelet  lässt  sich  nicht  von  oxeX/.u)  (austrocknen) 
ableiten,  wie  man  im  Sinne  Herodot's  zu  thun  geneigt  war,  der 
von  einem  sole  aridum  et  exriccatum  cadaver  spricht,  welches  die 
Aegypter  bei  ihren  Festgelagen,  als  Sinnbild  der  Vergänglichkeit, 
jedoch  rosenbekränzt,  aufstellten,  und  mit  dem  Kufe  begrüssten : 
edite  et  Mite,  pott  mortem  taten  eritU.  Skelet  stammt  vielmehr 
von  exeXs;,  Schenkelbein,  welches,  als  der  grösste  Knochen  des 
Skeletes,  ihm  seinen  Namen  gab.  Daher  ist  richtiger  Skelet,  an- 
statt Skellet  oder  Skelett  zu  schreiben. 

Die  Römer  gehrauchten  für  Skelet  «las  Wort  Larva,  welcher  Ausdruck  zu- 
gleich die  Seelen  böser  Menschen  bezeichnet,  welche  unstät  und  flüchtig  auf  der 
Erde  hemm  irren.  Die  Laivae  wurden  al>er  als  Skelete  gedacht  und  dargestellt. 
So  sagt  Seneca:  Nemo  tarn  puer  ut,  ut '  cerberum  timeat,  et  lenebra* ,  et  lurvarum 
habitum,  nudii  ohsViub  co/iaerentium  (Kpi*t.  XXIV.)*). 

Zur  Empfehlung  der  Osteologie  diene  Folgendes.  Eine  genaue  Kenntniss 
des  Knochensystems  macht  sieh  in  doppelter  Hinsieht  nützlieh.  Erstens  in  ana- 
tomischer, da  man  in  dem  Studium  der  Anatomie  keinen  Schritt  vorwirta  machen 
kann,  ohne  beständig  auf  die  Knochen  zurückzukommen,  welche  als  Schutz-  und 
Stützgebilde  zu  den  übrigen  Bestandteilen  des  menschlichen  Körpers  in  den 
innigsten  Beziehungen  stehen;  zweitens  in  praktischer  Hinsicht,  da  alles  Erkennen 
und  alles  Behandeln  einer  grossen  Anzahl  chirurgischer  Krankheiten,  ohne  rieh 
tige  Vorstellung  von  den  mechanischen  Verhältnissen  der  Knochen,  unmöglich  ist. 
Ich  kenne  die  Abbildung  einer  alten  Gemme,  in  welcher  ein  griechischer  Priester 
die  Hand  eines  vor  ihm  stehenden  Skeletes  in  jene  der  Hygiea  legt,  während  ein 
fliegender  Genius  über  beide  seine  Fackel  schwingt.  Wahrlich  ein  schönes  und 
tiefes  Symbol  der  innigsten  Verbindung  der  Heilkunde  mit  der  Osteologie! 
Hippokrates,  der  Ahnfürst  der  Heilkuude,  welcher  dem  Delphi'schcn  Apoll  ein 
aus  Erz  geformtes  menschliches  Skelet  verehrte ,  hat  schon  vor  ."tOOO  Jahren 
seinem  Sohne  Thessalus  die  Lehre  gegeben  (edit.  Littre,  vol.  IX.  pag. 
sich  mit  dem  Studium  der  Geometrie  und  Arithmetik  ,  zum  besseren  Vcrständniss 
der  Knochenlehre  zu  beschäftigen,  und  Galen  sandte  seine  Schüler  nach  Deutsch- 
land, um  an  den  Leichen  erschlagener  Germanen  sich  jene  Kenntnisse  zu  holen, 
welche  bei  der  Sitte  der  Römer,  ihre  Leichen  zu  verbrennen,  zu  Hause  nicht  er- 
worben werden  konnten. 

Bei  keinem  Systeme  bietet  sich  die  Gelegenheit,  die  Nutzanwendungen  der 
Anatomie  im  Schulvortrage  anschaulieh  zu  machen,  so  reichlich  dar,  wie  im  Kno- 
che nsy  steine ,  und  wichtige  praktische  Wahrheiten  können,  ohne  alle  specielle, 
Kenntniss  der  chirurgischen  Kraukheitslehre,  an  die  Schilderung  der  Kuochen  an- 
geknüpft werden.  Es  lässt  sich  vor  dem  Skelet  bestimmen  ,  welche  Knochen 
häufig  oder  selten,  und  unter  welchen  Umständen  sie  brechen,  welche  Gelenke 

*)  Der  egyptische  Gebrauch:  Skelete  und  zwar  künstlich  bereitete  (lavrn*), 
auf  die  Tafel  zu  bringen ,  um  die  Theilnehmer  des  Gelages  zum  heiteren  I^ebcns- 
genuss  zu  stimmen,  ging  auch  auf  die  Römer  über,  wie  ich  aus  der  Stelle  des  Pe- 
tronilla Arbiter  ersehe:  pntantibu*  ergo,  tarvam  anjenteam  attulil  xervus,  sie 
aptatam,  ut  artieuii  ejtu  vrtebraeque  in  omnem  partem  moverentur.  Trimulcio 
adjecit: 

Heu!  heu.'  no*  miscros,  quam  totu.it  homuncio  nil  est! 
Sic  erimiu  cuneti,  poxfipiam  no»  auferet  (Jrctt*. 
F.ryo  vivamu»,  dum  licet  tsue  hene. 
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dm  Verrenkungen,  und  welchen  Arten  von  Verrenkungen  sie  unterliegen  ,  welche 
Verschiebung  der  Muskelzug  an  gehrocliencn  oder  verrenkten  Knochen  bedingen 
wird,  und  welche  mechanische  Hilfe  dagegen  in  Anwendung  zu  bringen  ist.  Die 
Osteologie  lehrt  fürwahr  die  Chirurgie  der  Frncfurcn  und  Luxationen,  aber  in 
anatomischen  Worten. 

l'eberdies  schätzen  wir  zugleich  in  der  Osteoiogie  einen  Abschnitt  der 
Anatomie,  dessen  Krlernnng  nicht  durch  jene  ITnannchmliehkeitcn  erschwert  wird, 
denen  die  Behandlung  der  weichen,  bluthaltigen,  der  Fäulnis*  unterliegenden  He- 
-tandtheile  unseres  Leibes,  in  den  Secirsälen  nicht  entgehen  kann.  Ein  gut  be- 
reitetes Skelet  soll,  so  möchte  ich  es  wünschen,  ein  friedlicher  Mitbewohner  jeder 
medicinischen  Studirstube  sein.  Seine  stumme  CJesellschaft  würde  sich  zuweilen 
nützlicher,  und  sein  Umgang  belehrender  herausstellen,  als  jener  eines  lebendigen 
Contu  bemalen. 


A.  Kopfknochen. 

§.  94.  Eintheilung  der  Kopfknochen. 

Der  knöchern«'  Kopf  ist  die  wahre  Hauptsache  der  Osteoiogie. 
Grösse  und  ({estalt  desselben  wird  durch  den  Zusammentritt  von 
22  Knochen  bedingt,  welche,  mit  Ausnahme  eines  einzigen,  des 
Unterkiefers,  fest  und  unbeweglich  zusammenpassen,  und,  weil 
ihrer  viele  in  die  Kategorie  der  breiten  und  Hachen  Knochen 
gehören,  die  Wandungen  von  Höhlen  bilden,  die  zur  Aufnahme  des 
Gehirns  und  der  Sinnesorgane  dienen.  Ks  orgiebt  sich  schon  hier- 
aus die  Eintheilung  des  Kopfes  in  den  Hirnschädel  oder  die 
Hirnschale  (Cranium,  calraria,  olla  capitis,  the.cn  cerehri),  und  in 
das  Gesicht  (Facies).  Die  Hirnschale  wird  aus  8  Schädelkno- 
chen (Ossa  cranii),  das  Gesicht  aus  14  Gesichtsknochen  (Oua 
faciei)  zusammengesetzt,  welche  Unterscheidung  mehr  praktisch  ge- 
läufig, als  wissenschaftlich  ist,  indem  gewiss«;  SchädolRnochen  auch 
an  der  Zusammensetzung  des  Gesichtes  Theil  nehmen ,  und  einer 
derselben,  das  Siebbein,  mit  Ausschluss  eines  sehr  kleinen  Theiles 
seiner  Oberfläche,  ganz  dem  Gesichte  angehört. 

Ca/varia  stammt  von  Calvu»,  der  fJlätte  des  Schädeldaches  wegen. 


a)  Schädelknocheri. 

§.  95.  Allgemeine  Eigenschaften  der  Schädelknochen. 

Man  unterscheidet  am  Schädel   das   Schädeldach  und  den 
Schädelgrund  (Fornix  und  Basis  cranii),  welche  beide,  als  hohle, 
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mohr  welliger  un  regelmässige  und  oblonge.  Halbkugeln ,  das  knö- 
cherne Gehäuse  des  Gehirns ,  die  Acropolis  der  menschlichen 
Seele,  zusammensetzen. 

Die  Schiidelknoehen  werden  in  die  paarigen  und  unpaari- 
gen cingetheilt.  Erstere  sind  dio  beiden  Scheitelbeine  und  Schläfe- 
beine. Sie  liegen  symmetrisch  rechts  und  links  von  der  verticalen 
Durchschnittsebene  des  Schädels,  und  bilden  den  grössten  Theil  der 
oberen  und  seitlichen  Wand  desselben.  Letztere  sind:  das  Hinter- 
hauptbein, Keilbein,  Stirnbein ,  und  Siebbeiu ,  welche  sich  an  der 
Bildung  der  hinteren,  der  vorderen,  und  der  unteren  Wand  des 
Schädels  bctheiligcn. 

Die  paarigen  Sehädelknochen  erzeugen  durch  ihre  Vereinigung 
einen,  von  einer  Seite  zur  anderen  über  den  Scheitel  weggehenden 
Bogen,  dessen  Concavität  nach  unten  sieht.  Die  unpaarigen  setzen 
dagegen  einen  von  vorn  nach  hinten  unter  der  Schädelhöhle  laufen- 
den Bogen  zusammen,  dessen  Concavität  nach  oben  gerichtet  ist. 
Beide  Bogen  schliessen  durch  ihr  Ineinandergreifen  die  Schädel- 
höhle  vollkommen  ab,  und  bilden  die  ovale  Schale  derselben  ( Hirn- 
schale). Jedes  Stück  dieser  Schale ,  also  jeder  Schädelknochen, 
muss  demnach  einen  convex-coneaven ,  breiten  Knochen  darstellen, 
dessen  eonvexe  Fläche  nach  aussen,  dessen  coueave  Fläche  nach 
dem  Gehirne  sieht.  Beide  Flächen  laufen  selten  parallel,  wodurch 
die  Dicke  eines  Sehädelknoehcns  an  verschiedenen  Stellen  ungleich 
ausfallt.  —  An'  allen  Schädelknochen,  deren  Substanz  au  bestimmten 
Stellen  zu  Höckern  (Tubera)  verdickt  erscheint,  entsprechen  letztere 
den  ersten  Ablagerungsstelleu  von  Knochenerde  im  embryonischen 
Leben  (Puncta  o.ssiJicationiit).  Die  Höcker  werden  deshalb  von  den 
englischen  Anatomen  passend  Processus  primigenü  genannt. 

Jeder  Knochen  der  Hirnschale  besteht  aus  zwei  compacten, 
durch  Einschub  schwammiger  Knocheninasse  —  Diploe  (von  etz/.ss;, 
doppelt)  —  getrennten  Platten  oder  Tafeln,  deren  äussere,  dickere, 
die  gewöhnlichen  Merkmale  compacter  Knochensubstanz  besitzt, 
deren  innere,  dünnere,  und  an  Knochenknorpcl  ärmere ,  ihrer  Sprö- 
digkeit  und  dadurch  bedingten  leichteren  Brüchigkeit  wegen ,  den 
bezeichnenden  Namen  der  Glastafel,  Tabula  vitrm ,  erhielt.  Ein 
Schlag  auf  den  Schädel  kann  deshalb  die  innere  Knochentafel 
brechen,  während  die  äussere  ganz  bleibt,  und  sind  beide  gebrochen, 
kann  die  Bruchrichtimg  in  beiden  eine  verschiedene  sein. 

Die  Diploe  der  Schädelknochen  lässt  wohl  einen  Vergleich 
mit  den  Markhöhlen  langröhriger  Knochen  zu,  enthält  aber  nicht, 
wie  diese,  cousistentes  Mark,  sondern  ein  dünnes,  mit  Fetttröpfchen 
gemischtes  Fluidum,  welches  in  der  Leiche  durch  aufgelöstes  Blut- 
roth roth  tingirt  erscheint.  Die  Diploe  ist  arm  an  Arterien,  aber 
sehr  reich  an  weitmaschigen  Venennetzen.    Die  Venen  der  Diploe 
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sammeln  sich  zu  grösseren  Stämmen,  welche  in  besonderen,  baum- 
fbrmig  verzweigten  Knochenkanälen  der  Diploe,  Canales  ßrescheti, 
verlaufen,  und  zuletzt  die  äussere  oder  innere  Tafel  des  Knochens 
durchbohren,  um  in  benachbarte  äussere  oder  innere  Venenstämme 
einzumünden. 

An  gewissen  Gegenden  des  Schädels,  welche  nur  von  wenig 
Weiehtheilen  bedeckt  werden,  wie  das  Schädeldach,  stehen  die 
beiden  Tafeln  der  Schädelknochen,  wegen  stärkerer  Entwicklung 
der  Diploe,  weiter  von  einander  ab,  und  sind 'auch  absolut  dicker, 
als  au  jenen  Stellen,  welche  durch  Muskellager  bedeckt,  und  da- 
durch vor  Verletzungen  geschützt  werden,  wie  die  Schläfen-  und 
untere  Hinterhauptgegend.  Hier  wird  die  Diploe  sogar  stellenweise 
durch  die  bis  zur  Berührung  gesteigerte  Annäherung  beider  Tafeln 
gänzlich  verdrängt,  und  letztere  verdünnen  sich  zugleich  so  sehr, 
dass  der  Knochen  durchscheinend  wird.  Auch  an  jenen  Wänden 
der  Schädelhöhle,  welche  diese  von  anstossenden  Höhlen  des  Ge- 
sichts, den  Augenhöhlen  und  der  Nasenhöhle,  trennen,  tritt  aus 
gleichem  Grunde  eine  bedeutende  Verdünnung  derselben  auf.  —  Im 
höheren  Alter  schwindet  die  Diploe  im  ganzen  Umfange  des  Schä- 
dels, und  die  beiden  Tafeln  der  Schädelknochen,  deren  Dicke 
gleichfalls  abnimmt,  verschmelzen  zu  einer  einfachen  Knochenschale, 
deren  relative  Dünnheit  und  Sprödigkeit,  die  Gefährlichkeit  der 
Schädelverletzungen  im  Greisenalter  erklärt. 

Die  Verbindungsränder  der  Schädelknochen  sind  entweder  mit 
dendritischen  Zacken  besetzt,  durch  deren  Ineinandergreifen  eine 
wahre  Naht,  Snttira  vera  s.  Syntaxi*  xerratn,  zu  Stande  kommt,  oder 
scharf  auslaufend ,  zum  wechselseitigen  Ueberoinanderschieben ,  als 
fintura  »puria  x.  squamom,  oder  rauh  und  uneben,  um  dem  sie  zur 
Sipichondrosis  verbindenden  Zwischenknorpel  eine  grössere  Haftfläche 
darzubieten. 

Nur  die  äussere  Fläche  der  Schädelknochen  wird  von  einer 
wahren  Beinhaut  (Pericranium)  überzogen ,  welche  auch  über  die, 
Nähte  wegstreicht,  faserige  Verlängerungen  in  dieselben  hineinsenkt, 
und  deshalb  von  ihnen  nur  schwer  abgelöst  werden  kann.  An  der 
inneren  Fläche  des  Schädels  fehlt  sie,  und  wird  durch  die  harte 
Hirnhaut  vertreten. 

Da  das  Gehirn  die  Schädelhöhle  vollkommen  ausfüllt,  so 
müssen  die  an  seiner  Oberfläche  vorkommenden,  vielfältig  ver- 
schlungenen Erhabenheiten  und  Vertiefungen  sich  an  der  inneren 
Tafel  der  eben  im  Entstehen  begriffenen ,  und  deshalb  weichen 
Schädelknochen  gewissermaassen  abdrücken,  wodurch  die  sogenannten 
Fingereindrücke  i '  Impressiones  digitatae),  und  die  dazwischen  vor- 
springenden Erhöhungen  (Juga  cerebraliaj  entstehen. 
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Alle  Schädelknochen  werden  von  Löchern  oder  kurzen  Ka- 
nälen durchbohrt,  welche  Nerven  oder  Gelassen  zum  Durchtritt 
dienen.  Die  Nervenlöcher  finden  sich  bei  allen  Individuen  unter 
denselben  Verhältnissen,  und  fehlen  nie.  Die  (lefässlöcher  sind, 
wenn  sie  Arterien  durchlassen,  ebenfalls  constant.  Wenn  sie  aber 
zum  Verlauf  von  Venen,  oder  von  sogenannten  Emissana  Santnritti 
dienen,  unterließen  sie  an  Grösse  und  Zahl,  mannigfaltigen  Verschie- 
denheiten, und  fehlen  auch  zuweilen  gänzlich. 

Je  weniger  ein  Schlidelknochen  an  der  Bildung  anderer  Höhlen  Antheil 
nimmt,  desto  einfacher  ist  seine  Gestalt,  und  somit  auch  seine  Beschreibung; 
je  mehr  er  an  der  Begrenzung  anderer  Höhlen  Theil  hat ,  desto  eomplicirter  wird 
seine  Form. 

Da  man  sieh  seihst  aus  den  wortreichsten  Beschreibungen  der  Knochen 
überhaupt,  besonders  aber  einiger  Kopfknoehen,  kaum  eine  richtige  Vorstellung  von 
ihrer  Gestalt  bilden  kann,  so  wird  es  für  ein  nützliches  Studium  der  Osteologie  zur 
unerlässlichen  Bedingung,  die  einzelnen  Knochen  in  nalura  vor  Augen  zu  halten. 
Abbildungen  geben  nur  schlechten  Ersatz.  Da.*  Besehen  der  Knochen  lehrt  sie 
besser  kennen,  als  das  Lesen  ihrer  Beschreibungen.  Hillen  Knochen  nur  aus  seiner 
Beschreibung  sich  so  richtig  vorzustellen,  dass  mau  ihn  nachbilden  könnte,  ist 
unmöglich. 

«)0.  Hinterhauptbein.*) 

Das  Hinterhauptbein,  ffs  orci/dtis ,  (*>.*  pupvis,  auch  oh  me- 
moria?, wahrscheinlich  aus  dein  plausihcln  Grunde,  dass  man  sich 
beim  Besinnen,  hinter  den  Ohren  kratzt)  wird  zur  fasslicheren  Be- 
schreibung in  vier  Stücke;  eingetheilt,  welche  sind:  1.  der  Grund- 
theil,  Pan  liaxilaris;  2.  der  Hintcrhauptthcil ,  Pars  areipita/is ; 
JJ.  und  4.  zwei  Gclenktheile,  Partes  comhjUddeae.  Diese;  vier  Stücke 
sind  um  das  grosse  ovale  Loch  des  Knochens  —  Foramen  oeeipi- 
ta/c  magmtm  so  gruppirt,  dass  der  (irundtheil  vor,  der  Ilinter- 
haupttheil  hinter  demselben,  die  beiden  Gclenktheile  seitwärts  von 
ihm  zu  liegen  kommen.  Am  Hinterhauptbeine  neugeborner  Kinder, 
und  mehrerer  Thiere  durch  s  ganze  Leben  hindurch,  sind  diese  vier 
Stücke  blos  durch  Knorpel  zusammengelöthet,  und  lassen  sieli  leicht 
durch  Maceration  von  einander  trennen.  Die  Eintheilung  des  vor- 
kommen ausgebildeten  Knochens  in  vier  Stücke,  hat  somit  nichts 
Willkürliches,  sondern  findet  ihren  Grund  in  seiner  Entwicklung. 

1.  Der  Grund  theil  vermittelt  die  Verbindung  des  Hinter- 
hauptbeines mit  dem  Keilbeine.  Er  verknöchert  unter  allen  Kopf- 
knochen zuerst,  und  stösst  mit  seiner  vorderen  rauhen  Fläche,  an 

')  Da  das  Hinterhauptbein,  um  die  Zeit  der  Geschlechtsreife,  mit  dem 
zunächst  vor  ihm  liegenden  Keilbein,  durch  Synostose  verschmilzt,  so  fand  sieh 
Sömmerring  veranlagst,  beide  Knochen  als  Einen  zusammenzufassen ,  und  diesen 
als  O»  fjuailare  oder  Mpheno-orcipitak  zu  benennen. 
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den  Körper  des  Keilbeins,  welcher  unmittelbar  nach  ihm  ossificirt. 
Eine  zwischenliegende  Knorpelsehcib«;  verbindet  sie,  verschwindet 
jedoch  vom  15.  Lebensjahre  an,  und  weicht  einer  soliden  Verschmel- 
zung durch  Knochenmasse,  so  dass  beide  Knochen  von  nun  an  nur 
gewaltsam  durch  die  Säge  von  einander  getrennt  werden  können. 
Die  obere  Fläche  des  Grundtheiles  bildet  eine  gegen  das  grosse 
Hinterhauptloch  abfallende  Kinne.  Die  untere,  ist  für  Muskclan- 
sätze  rauh  und  gefurcht,  und  durch  eine  longitudinale  Leiste  (Crisfa 
basilaris)  gctheilt,  deren  Stelle  zuweilen  ein  .abgerundeter  Höcker 
vertritt,  welcher,  da  er  zur  Befestignng  eines  fibrösen  Streifens  in 
der  hinteren  Rachenwand  (Pharynx)  dient,  Tubercnhmi  pharyinjeum 
genannt  wird.  Die  Seitenflächen  sind  rauh,  für  die  Anlagerung  der 
Schläfebein  -  Pyramiden. 

2.  Der  Hinterhaupttheil ,  auch  Hinterhauptschuppe  ge- 
nannt, bildet  ein  schalenförmiges,  dreieckiges,  mit  stark  gezahnten 
Seitenrändern  versehenes  Knochenstück,  an  welchem  sich  eine  vor- 
dere coneave,  und  eine  hintere  convexe  Fläche  findet.  An  der 
vorderen  Fläche  ragt  in  der  Mitte  die  Protuberantia  occipitalis 
interna  hervor,  als  Durchkreuzungspunkt  einer  senkrechten  und 
zweier  querlaufenden  Linien,  welche  die  Eniinentia  erveiata  interna 
zusammensetzen.  Der  senkrechte  Schenkel  des  Kreuzes  zeigt  sich 
unterhalb  der  Querlinien  besonders  scharf  und  vorspringend,  und 
heisst  deshalb  auch  Crisfa  occipitalis  interna.  In  der  Regel  spaltet 
sich  diese  CVista,  während  sie  zum  grossen  Hinterhauptloch  herab- 
zieht, gabelförmig.  Die  beiden  Querschenkel  fassen  eine  Furche 
zwischen  sich  {Sillens  transrersns) ,  deren  recht«;  Hälfte  häufig  tiefer 
als  die  linke  gefunden  wird ,  und  sich  von  der  Profnberanfia  an, 
nach  oben  als  Snlcm  longitndinalix  verlängert.  Die  Sulci  dienen 
zur  Aufnahme  gleichnamiger  Blutleiter  der  harten  Hirnhaut.  Durch 
die  kreuzförmige  Erhabenheit  zerfällt  die  vordere  Fläch«;  der  Schuppe 
in  vier  Gruben,  von  welchen  die  beiden  oberen,  die  Enden  der  hin- 
teren Lappen  des  grossen  Gehirns,  die  beiden  unteren,  die  zwei 
Hemisphären  des  kleinen  Gehirns  aufnehmen.  Hält  man  den  Kno- 
chen gegen  das  Licht,  so  erblickt  man  ein,  fj;egcn  diese  vier  durch- 
scheinenden Gruben  dunkel  abstechendes  Kreuz.  Die  Knochenwand 
der  unteren  Gruben  ist  dünner,  als  jene  der  oberen,  und  im  decre- 
piden  Greisenalter  selbst  absolut  dünner,  als  beim  neugebornen 
Kinde.  —  An  der  hinteren  Fläche  der  Schuppe  bemerkt  man  die 
zuweilen  auffallend  stark  entwickelte,  und  am  Lebenden  durch  die 
Haut  gut  zu  fühlende  Protnberantia  occipitalis  externa,  welche  der 
inneren  nicht  entspricht,  sondern  etwas  höher  steht,  als  diese.  Sic 
schickt  zum  Hinterhauptloche  die  Crisfa  occipitalis  externa  herab, 
welche  durch  die  beiden  «piergerichteten  Lineae  arenatae  s.  xernicir- 
eulares  extenme  durchschnitten  wird.    Letztere  fallen  nur  bei  Schä- 
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dein  muskelstarker  und  bejahrter  Individuen  auf,  bei  welchen  aueh 
die  Protuberantia  crtema  entsprechender  Entwicklung  sich  erfreut. 

Jeder  der  beiden  Seitenränder,  welche  an  der  Spitze  des  Hintcr- 
haupttheils  zusammenstossen  (  wie  die  beiden  Schenkel  eines  griechi- 
schen A),  zerfallt  in  ein  oberes  längeres  Segment  (Margo  lambdm- 
dens),  zur  Verbindung  mit  dem  hinteren  Rande  des  Seitenwandbcins, 
und  in  ein  unteres  kürzeres,  weniger  gezacktes  (Margo  mastoideml, 
zur  Verbindung  mit  dem  Warzentheil  des  Schläfebeins. 

3.  u.  4.  Die  beiden  Gelenk-  oder  Soitentheile  verbinden 
den  Grundtheil  mit  der  Hinterhauptschuppe.  Man  erwähnt  an  ihnen 
eine  obere  und  untere  Fläche,  und  zwei  Soitenränder. 

An  der  unteren  Fläche  beider  Soitentheile  fällt  uns  ein  ellip- 
tischor,  von  vorn  nach  hinten  convexer,  überknorpelter  Knopf  auf 
( Processus  eondyloidens,  von  xevo;;,  rund),  durch  welchen  der  Schä- 
del mit  dem  ersten  Halswirbel  articulirt.  Die  Processus  condyloidei 
beider  Soitentheile  convergiren  mit  ihren  vorderen  Enden,  welche 
etwas  über  den  Rand  des  Hintorhauptloches  hinausragen,  und  dessen 
vorderen  Umfang  versehmälern.  Vor  und  hinter  den  Processus  con- 
dyloidei befinden  sich  die  sogenannten  Formnina  condyloidea ,  ein 
vorderes  und  hinteres.  Beide  sind  eigentlich  kurze  Kanäle,  welche 
den  Knochen  schief  nach  oben  durchsetzen.  Das  Foramen  condy- 
loideum  anterins  findet  sich  bei  allen  Individuen  genau  in  denselben 
Verhältnissen,  da  es  ein  höchst  coustantes  Gebilde  —  das  zwölfte 
Gehirnnervonpaar  —  aus  dem  Schädel  treten  lässt.  Fast  regelmässig 
mündet  ein  aus  der  Diploe  des  Knochens  herstammender  Venenkanal 
in  dasselbe  ein.  Das  Foramen  coudyloidmui  posterius  unterliegt,  da 
es  nur  ein  wandelbares  Kmissarium  Santarini  durehlüsst,  allerlei  Ab- 
weichungen in  Grösse  und  Lage,  fehlt  aueh  auf  einer  oder  auf 
beiden  Seiten ,  oder  verlängert  sich  in  einen  Kanal ,  welcher  sieh 
über  die  obere  Fläche  der  Soitentheile  des  Hinterhauptbeins  bis  in 
die  gleich  zu  erwähnende  Incisura  jngularis  erstreckt ,  in  welchem 
Falle  die  obere  Wand  dieses  Kanals  sehr  dünn,  durchscheinend, 
selbst  durchbrochen  gefunden  wird.  —  Auf  der  oberen  Fläche  der 
Soitentheile  des  Hinterhauptbeins  ragt  der  mässig  gewölbte  Processus 
anoni/nins  hervor.  —  Der  innere  glatte  Rand  beider  Soitentheile, 
bildet  den  Seitenrand  des  grossen  Hinterhauptloches;  der  äussere 
Rand  zeigt  einen  tiefen,  halbmondförmig  gebuchteten  Golf  (Incisura 
jngularis),  an  dessen  hinterein  Ende  ein  dreiseitiger,  etwas  aufge- 
krümmter und  stumpfer  Fortsat/,  als  Processus  jngularis,  zu  erwähnen 
ist.  Er  wird  bei  oberer  Ansicht  von  einer  halbkreisförmigen  Furche 
für  den  Querblutleiter  der  harten  Hirnhaut  umgeben.  Die  Furche 
endet  in  der  Incisvra  jngularis. 

Der  Hinterhanptkn<>ehon  erscheint  seihst  an  den  wohlgebildetsten  Sehüdeln 
selten  symmetrisch,  und  bietet,  nebst  dem  als  ursprünglicher  Entwüklungsfehler 
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auftretenden,  theilweiscn  oder  coiupleten  Mangel  der  Schuppe  beim  Hirnbrueh, 
folgende  Spielarten  dar:  I.  Mehr  weniger  vollständiges  Verwachseiisein  mit  dem 
ersten  Halswirbel,  als  angebome  Hemmungsbildung  (Assimilation),  worüber  Aus- 
führliches vorliegt  in  Hock  shnmmer's  Dis*.  inau/juralis,  Tut».  1861.  2.  Die  über- 
knorpelte  Flache  der  Procr*»ti*  condyloidei ,  durch  eine  rauhe  Furche  in  zwei 
hintereinander  liegende  Facetten  getheilt.  Diese  Anomalie  datirt  aus  den  frühe- 
ren Entwicklungszuständen  des  Knochens,  indem  auch  der  Basilartheil  an  der  Bil- 
dung des  vorderen  Theiles  der  Pro<e*su<  condyloidei  Antheil  nehmen  kann.  3.  Aus- 
wärt!* vom  Processus  condyloideu»  wächst,  einseitig  oder  beiderseits,  ein  Fortsatz 
(Pvoceamt»  parama*toideu*,  richtiger  paracorvlylniden*)  nach  unten,  welcher  bis  an 
den  Seitentheil  des  ersten  Halswirbels  herabreicht,  und  selbst  mit  ihm  articulirt. 
Fälle  dieser  Art  finden  sieh  zusammengestellt  von  I'hde,  im  Archiv  für  klin.  Chi- 
rurgie, 8.  Bd.  4.  Von  der  Spitze  der  Schuppe,  oder  vom  Seitenrande  derselben, 
läuft  eine  Fissur,  als  nicht  verknöcherte,  und  im  frischen  Zustande  durch  Knorpel 
verschlossene  feine  Spalte,  gegen  die  Protnberantia  extern*.  Kann  für  Fractur 
gehalten  werden.  Bei  Verwundungsfällen  am  Lebenden  wäre  die  Unterscheidung 
leicht,  da  eine  Fractur  blutet,  eine  angebome  Spalte  aber  nicht.  ö.  Ein  an  der 
unteren  Fläche  der  Par*  condyloidea  (an  der  Ansatzstelle  des  MuacuIu*  reefu*  ea- 
piti»  anticua  laterali*)  befindlicher,  blasig  gehöhlter  Fortsatz,  welcher  mit  den 
Zellen  des  Proct**n*  mattoidens  des  Schläfebeins  communicirt.  wurde  als  ProceAtnin 
pneumntiew»  von  mir  zuerst  beschrieben  (Wiener  Med.  Wochenschrift,  1860,  Nr.  45« 
und  Ixmdon  Quarterly  lieiinr  nf  Xal.  //«/.  18G2,  Jannmy).  6.  Die  Schuppe  wird 
durch  eine  quere,  höchst  selten  durch  ein  longitndinale  Naht  geschnitten.  Das  im 
ersteren  Falle  über  der  Quernaht  gelegene  Schuppenstück,  entspricht  sodann  dem 
O»  interparietale.  gewisser  Säugethiere.  7.  In  der  Mitte  der  vorderen  Peripherie 
des  grossen  Hinterhauptloches  findet  sich  eine  kleine  Gelenkgrube  zur  Articulation 
mit  dem  Zahnfortsatz  des  zweiten  Halswirbels  (kommt  öfter  vor,  und  ist  bei  meh- 
reren Säugethieren  zur  Regel  erhoben).  8.  Als  sehr  seltene  Bildungsabweichnng 
des  Hinterhauptbeins,  und  zugleich  als  interessante  Thierähnlichkeit  (Vögel  und 
beschuppt«  Amphibien)  existirt  in  der  Mitte  des  vorderen  Halbkreises  des  grossen 
Hinterhauptloches  ein  kleiner,  couvexer  und  überknorpelter  Höcker,  als  ein  dritter 
Gelenkknopf,  welcher  auf  einer  entsprechend  ausgehöhlten  flachen  Grube  des  vor- 
deren Halbringes  des  Atlas  spielt.  Ueber  diesen  und  andere  sogenannte  accesso- 
rische  Gelenkhöcker  an  der  Par*  ha*ilari*  des  Hinterhauptbeins,  handelt  Fried- 
lowsky.  im  60.  Bande  der  Wiener  akadem.  Sitzungsberichte. 


§.97.  Keilbein. 

Das  Keilbein,  Oh  cvneiforme  (Synonymst:  Oh  »phenoideum, 
»pheeoideum,  vetpifornie,  aliitum,  polymoi-phon,  pte>-ygoideum,  Oh  carinae, 
Oh  colatarn)  hat,  wie  die  vielen  Synonyma  bezeugen  dürften,  eine 
»ehr  complicirte  Gestalt.  Die  gebräuchlichste  von  diesen  Bezeich- 
nungen ist :  Oh  Hphetioideum,  abgeleitet  von  s^r,v,  Keil,  und  ilos;,  Ge- 
stalt. Der  Knochen  wird  zur  Bildung  des  Grundes  und  der  Seiten- 
wand der  Schädelhohle  verwendet.  Kr  verbindet  sich  mit  allen 
übrigen  Knochen  der  Hirnschale,  und  mit  den  meisten  Knochen  des 
Gesichtes.  Hiedurch  wird  seine  Beschreibung  sehr  umständlich. 
Wir  geben  nur  das  Wesentliche  davon. 
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Die  Einfalt  der  Alten  sah  in  der  Form  dieses  Knochens  eine 


übliche  Eintheilung  in  Körper  und  Flügel  stammt, 

a)  Der  Körper,  der  mittlere,  in  der  Medianlinie  des  Schädel- 
grundes liegende  Theil  des  Knochens,  ist  es,  welcher,  seiner  keil- 
förmigen Gestalt  wegen,  dem  ganzen  Knochen  den  Namen  des 
Keilbeins  verschaffte. 

Denkt  man  sich  nämlich  alle  Flügel  des  Knochen!«  weggeschnitten,  so  hat 
der  zurückbleibende  Körper  eine  Keilgestalt,  indem  seine  obere  Fläche  grösser, 
als  seine  untere  ist,  seine  vordere  und  hintere  Fläche  somit  nach  abwärts  conver- 
giren.  Man  könnte  auch  den  Namen  Keilbein  dadurch  motiviren,  das»  die  grossen 
Flügel  dieses  Knochens  keilähnlich  zwischen  die  angrenzenden  Knochen  der  Hirn- 
schale eingetrieben  sind. 

Der  Keilbeinkörper  ist  dünnwandig,  und  schliesst  eine  Höhle 
ein,  welche  durch  eine  verticale,  häufig  nicht  symmetrisch  stehende 
Scheidewand,  in  zwei  seitliche  Fächer  (Sintis  sphenoidahs)  zerfällt. 
Er  zeigt  (i  Flächen ,  oder  besser  Gegenden,  von  welchen  die  obere 
und  die  beiden  seitlichen  in  die  Schädelhöhle  sehen,  während  die 
vordere  und  untere  gegen  die  Nasenhöhle  gerichtet  sind,  und  die 
hintere  bei  jüngeren  Individuen  durch  Knorpel  au  das  Basilarstück 
des  Hinterhauptknochens  angelöthet  wird,  bei  älteren  aber  durch 
Knochenmasse  mit  ihm  verschmilzt.  Die  obere  Fläche  des  Körpers 
ist  sattelförmig  ausgehöhlt,  Türkensattel  (Sella  turcica  s.  Ephip- 
pium),  zur  Aufnahme  des  Gehirnanhangs  (Hypophysis  s.  Glandula 
pituitaria  cerekri).  Die  hintere  Wand  der  Sattelgrube  wird  durch 
eine  schräg  nach  vorn  ansteigende  Knochenwand,  die  Sattellehne, 
Dorsum  ep/tippii ,  gebildet,  an  deren  Ecken  die  nach  hinten  und 
aussen  gerichteten,  kleinen,  konischen,  und  nicht  immer  deutlichen 
Processus  clinoidei  postici  aufsitzen.  Die  hintere  Fläche  der  Sattel- 
lehne  geht  in  einer  Flucht  in  die  obere  Fläche  des  Basilartheiles 
des  Ilinterhauptknochens  über,  und  bildet  mit  ihr  eine  abschüssige 
Ebene  den  sogenannten  Clivw.  Häutig  findet  sich  vor  der  Sattel- 
grube ein  stumpfer  Knocheuhöcker  —  der  Sattelknopf,  Tuber- 
culum  ephippii  s.  Eminent  ia  olivaria}  —  und  beiderseits  von  diesem 
die  sehr  kleinen ,  meistens  nur  als  Höckerchen  augedeuteten ,  Pro- 
cessus cliuoidei  medii. 

Nicht  selten  sieht  man  den  Keilbeinkörper  an  Ncugebornen,  durch  einen 
Kanal  perforirt ,  welcher  vom  Grunde  des  Türkensattels  ,  senkrecht  zur  unteren 
Fläche  des  Körpers  verlauft,  und  eine  röhrenförmige,  unten  blind  abgeschlossene 
Fortsetzung  der  harten  Hirnhaut  enthält.  Landzert  beschrieb  diesen  Kanal  als 
Vanali*  rranio pharyngeu*  (Petersburger  med.  Zeitschr.  14.  Bd.). 

Die    beiden    Seitenflächen    des    Keilbeinkörpers   zeigen  eine 
seichte,  schräg  nach  vorn  und  oben  im  Bogen  aufsteigende  Furche 
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(iehirns.  Diese  Furehe  wird  durch  ein  an  der  äusseren  Lefze  ihres 
hinteren  Endes  hervorragendes  Knoehenblättehen  (Liugula)  nicht 
unerheblich  vertieft.  Die  vordere  Fläche  besitzt  zwei,  durch  eine 
vorspringende  Benkrechte  Knochenplatte  von  einander  getrennte,  un- 
regelmässige OefFnungen,  welche  in  die  beiden  seitliehen  Fächer 
der  Keilbeinshöhle  führen.  Diese  senkrechte  Zwischenwand  der 
beiden  Oeffnungen  springt  öfters  als  scharfer  Schnabel  vor,  und 
heisst  dann  Kostrum  spheiioida/e.  —  Die  untere  Fläche  des  Keil- 
beinkörpers ist  die  kleinste.  Ein  medianer  stumpfer  Kamm,  als 
Crista  »phenoidalis,  halbirt  sie.  Eine  zu  beiden  Seiten  der  Crista 
sphenoidafis  vorkommende  Längenfurche,  wird  durch  die  Ueber- 
lagerung  des  später  zu  erwähnenden  Processus  syhenoidtdis  des  Gau- 
menbeins, zu  einem  Kanal  geschlossen  (Canalis  sphenopalatinus). 

b)  Die  Flügel  des  Keilbeins  bilden  drei  Paare,  welche  in 
die  kleinen  und  grossen  Flügel,  und  in  die  flügelartigen  Fortsätze 
eingetheilt  werden. 

1.  Paar.  Kleine  Flügel,  Alae  minores  s.  Processus  ensiformes. 
Sie  entspringen  vom  vorderen  Theile  der  oberen  Fläche  des  Kör- 
pers, jeder  mit  zwei  Wurzeln,  welche  das  Seh  loch  (Foramen  opti- 
cum)  zwischen  sich  fassen.  Sie  haben  die  Gestalt  eines  Kruinm- 
säbels ,  und  liegen  horizontal ,  mit  einer  oberen  und  einer  unteren 
Mäche ,  einem  vorderen ,  geraden ,  mässig  gezackten ,  und  einem 
hinteren,  coneaven  und  glatten  Rande.  Das  innere,  nach  der  Sattel- 
lehne gerichtete  Ende  derselben,  heisst  Processus  clinoideus  anterior, 
welche  Benennung  von  älteren  Autoren  auf  den  ganzen  kleinen 
Flügel  übertragen  wird.  Das  äussere  spitzige  Eude  erlangt  zuweilen 
die  Selbstständigkeit  eines  besonderen,  in  die  harte  Hirnhaut  einge- 
wachsenen Knöchelchens. 

Die  vorderen  Ränder  der  beiden  kleinen  Flügel  gehen  eontinnirlirh  in 
einander  Uber.  An  ihrer  medianen  VereinigungsHtello  ragt  öfters  ein  nnpaarer 
spitziger  Fortsatz  hervor,  welcher  von  einem  Einschnitt  des  hinteren  Randes  der 
Siebplatte  des  Siebbeins  aufgenommen  wird,  und  deshalb  Sj>ina  ethmoidali*  heisst. 
Seitwärts  von  der  Spina  tthmoidalia  kommen  zuweilen  die  ihr  ähnlichen,  aber 
kleiueren,  von  Luschka  als  Alae  minima*  beschriebenen  Knoehenblättehen  vor, 
welche  nur  bei  den  Arten  der  Gattung  Canis  zu  eonstauten  Vorkommnissen  werden. 

2.  Paar.  Die  grossen  Flügel,  Alae  maynae,  gehen  von  den 
Seitenflächen  des  Körpers  aus,  und  krümmen  sich  nach  aus-  und 
aufwärts.  Man  unterscheidet  an  ihnen  3  Flächen ,  und  eben  so 
viele  Ränder.  Die  Flächen  werden  nach  den  Höhlen  benannt,  gegen 
welche  sie  gekehrt  sind.  Die  Schädelhöhleufläche  (Superficies 
cerebral is  s.  interna)  ist  concav,  mit  flachen  fmpressiones  dujitatae 
und  Juija  cerebralia  versehen.  Eine  Getassfurche ,  welche  den 
oberen  äusseren  Bezirk  dieser  Fläche  in  schiefer  Richtung  nach 
vorn   und  oben  kreuzt,   und  zur  Aufnahme  des  vorderen  Zweiges 
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der  Arteria  meningea  media  sammt  deren  Begleitungsveneu  dient, 
wird  von  den  meisten  anatomischen  Handbüchern  ignorirt.  —  Die 
Schläfen  fläche  (Superficies  temjxtralis  s.  externa),  eben  so  gross, 
wie  die  vorhergehende,  von  oben  nach  unten  convex,  von  vorn  nach 
hinten  concav,  liegt  an  der  Ausscnseito  des  Schädels  in  der  Schläfen- 
grube zu  Tage,  und  wird  beiläufig  in  ihrer  Mitte  durch  eine  quer- 
laufende Leiste  (Crista  alae  magnae)  in  zwei  über  einander  liegende 
kleinere  Felder  geschnitten,  von  denen  nur  das  obere  in  der  Schlä- 
fengrube eines  ganzen  Schädels  sichtbar  ist,  während  das  untere  an 
der  Basis  des  Schädels  liegt.  Das  vordere  Ende  der  queren  Crista 
entwickelt  sich  zum  Tubcrcuhim  spinosum ,  einer  dreieckigen,  mit 
der  Spitze  nach  unten  und  hinten  ragenden  Knochenzacke.  —  Die 
rautenförmige,  ebene  und  glatte  Augenhöhleufläche  (Superficies 
orbitalis  s.  anterior)  ist  die  kleinste,  und  bildet  den  hinteren  Theil 
der  äusseren  Wand  der  Augenhöhle. 

Es  lassen  sich  am  grossen  Keilbeinflügel  drei  Ränder  unter- 
scheiden: ein  oberer,  ein  hinterer,  und  ein  vorderer.  Jeder 
derselben  besteht  aus  zwei,  unter  einem  vorspringenden  Winkel 
zusammenstossenden  Segmenten,  weshalb  von  älteren  Schriftstellern 
0  Flügelränder  angenommen  wurden.  Sie  bilden  zusammen  die 
polygonale  Contour  der  Ata  magna,  welche  mit  den  zackigen  Rän- 
dern eines  Fledermausflügels  entfernte  Aehnlichkeit  hat.  Der  obere 
Rand  erstreckt  sich  vom  Ursprünge  des  grossen  Flügels  bis  zur 
höchsten  Spitze  desselben.  Sein  äusseres  Segment  bildet  eine  rauhe 
dreieckige  Fläche,  die  zur  Anlagerung  des  Stirnbeins  dient.  Die 
hintere  äusserste  Eeke  des  Dreiecks,  in  eine  scharfe  dünne  Schuppe 
auslaufend,  stösst  an  den  vorderen  unteren  Winkel  des  Seitenwand- 
beins.  Sein  inneres  Segment  ist  nicht  gezackt,  sondern  glatt,  sieht 
der  unteren  Fläche  der  Ala  minor  entgegen ,  und  erzeugt  mit  ihr 
die  schräge  nach  aus-  uud  aufwärts  gerichtete ,  nach  innen  weitere, 
nach  aussen  spitzig  zulaufende  obere  Augengrubenspalte  (Fis- 
sura  sphenoidalis  s.  orbitalis  superior).  Das  äussere  Segment  bildet 
zugleich  den  oberen,  das  innere  den  inneren  Rand  der  rhomboidalen 
Augenhöhlenfläche  des  grossen  Flügels.  —  Der  hintere  Rand  er- 
zeugt durch  seine  beiden  Abschnitte  einen  nach  hinten  vorspringenden, 
zwischen  Schuppe  und  Pyramide  des  Schläfebeins  eingekeilten 
Winkel,  an  dessen  äusserstem  Ende,  nach  unten  eine  mehr  weniger 
konisch  zugespitzte  Zaeke,  als  Dorn,  Stachel,  Spina  angularis, 
hervorragt.  Findet  sich  statt  der  Zacke  ein  scharfkantiges  Knochen- 
blatt, so  nennt  man  dieses  (obwohl  historisch  unrichtig)  Ala  parva 
Ingrassiae.  —  Der  vordere  Rand  vervollständigt  durch  seine  beiden 
Segmente  die  Umrandung  der  Superficies  orbitalis.  Sein  oberes 
Segment  ist  gezackt,  zur  Verbindung  mit  dem  Jochbeine,  das  untere 
Segment  ist  glatt,   und  dem  hinteren  Rande  der  Augenhöhlenfläche 
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des  Oberkiefers  zugewendet,  mit  welchem  es  die  untere  Augeu- 
grubenspalte  (Fissura  spheno-maxillaris  s.  orhitalis  inferior)  bildet. 

Der  Name  Ala  parva  Ingrasriae  bezieht  sich  auf  Phil.  Ingrassias,  einen 
sicilianischen  Arzt  und  Anatomen  des  16.  Jahrhunderts.  Was  dieser  jedoch  Ala 
parva  nannte,  ist  der  früher  erwähnte  Processus  ensiformis  des  Keilbeinkörpera. 
Hyrtl,  Berichtigung  über  die  Ala  parva  Ingrassiae,  Sitzungsberichte  der  kais. 
Akad.  1858. 

Der  grosse  Flügel  wird  durch  drei  constante  Löcher  durch- 
bohrt. 1.  Das  runde  Loch  liegt  in  dem  Wurzelstücke  des  grossen 
Flügels,  neben  den  Seiten  des  Keilbeinkörpers.  Der  zweite  Ast 
des  fünften  Nervenpaares  geht  durch  dasselbe  aus  der  Schädel- 
hohle  heraus.  2.  Das  ovale,  und  knapp  an  und  hinter  ihm  3.  das 
kleine  Dornenloch  (Foramen  spinosnm,  richtiger  Foramen  in  spina)} 
liegen  am  inneren  Abschnitte  des  hinteren  Flügelrandes,  und  dienen, 
ersteres  dem  dritten  Aste  des  fünften  Paares  zum  Austritte,  letzteres 
der  mittleren  harten  Hirnhautarterie  zum  Eintritte  in  die  Schädelhöhle. 

Am  äusseren  Segmente  des  oberen  Randes,  und  an  der  Schläfenfläche  des 
grossen  Flügels,  finden  sich  an  Grösse,  Zahl  und  Lagerung  wandelbare  Löcher 
für  die  Diploevenen ,  wohl  auch  für  kleinere  Zweige  der  Arteria  meaingea  media, 
welche  von  der  Schädelhöhle  aus  in  die  Schläfegrube  gelangen. 

3.  Paar.  Die  flügelartigen  Fortsätze,  Processus  pterygoidei 
(jrAySz,  ein  Flügel),  auch  Alae  inferiores  s.  palatinae  genannt,  gehen 
nicht  vom  Keilbeinkörper,  sondern  von  der  unteren  Fläche  der  Ur- 
sprunjrswurzel  des  grossen  Flügels  aus.  Sie  steigen,  nur  wenig 
divergirend,  nach  abwärts,  und  bestehen  aus  zwei  Lamellen  (Leoni- 
nae  pterygoideae)y  welche  nach  hinten  auseinander  stehen ,  und  eine 
Grube  zwischen  sich  fassen,  Flügelgrube,  Fossa  pterygoidea.  Die 
äussere  Lamelle  ist  kürzer,  aber  breiter  als  die  innere,  die  mit 
einem  nach  hinten  und  aussen  gekrümmten  Hacken  (Ilamulus  ptery- 
goideus)  endet.  Unten  trennt  beide  Lamellen  ein  einspringender 
Winkel  (Incisura  s.  Fissura  pterygoidea) ,  welcher  durch  den  Pyra- 
midenfortsatz  des  Gaumenbeins  ausgefüllt  wird.  An  der  oberen 
Hälfte  des  hinteren  Randes  der  inneren  Lamelle  zieht  eine  flache 
Furche  (Sulcus  tubae  Eustachianaej  nach  aussen  und  oben  hin. 
Zwischen  ihr  und  dem  Foramen  ovale  beginnen  die  beiden,  in  der 
Neurologie  wichtigen,  wenn  auch  nicht  constanten  Canalicnli  ptery- 
goidei s.  sphenoidales,  von  welchen  der  äussere  an  der  Schädelfläche 
des  grossen  Hügels,  zwischen  der  Lingnla  und  dem  Foramen  rotun- 
dum,  der  innere  aber  in  den  Canalis  Vidianus  ausmündet. 

Die  mit  dem  Körper  und  dem  grossen  Flügel  des  Keilbeins 
verschmolzene  Basis  des  Processus  pterygoideus ,  wird  durch  einen 
horizontal  von  vorn  nach  hinten  ziehenden  Kanal  (Canalis  pterygoi- 
deus s.  Vidianus)  perforirt,  von  dessen  vorderer  Oeffnung  eine  seichte 
Furche  am  vorderen  Rande  des  Flügelfortsatzes  herabläuft,  als  Sul- 
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Clin  pteryyo-jkilatiuu*.  Die  hintere  Oeffnung  des  Vidiankanals  steht 
unmittelbar  unter  der  Lingula  des  Sulcus  caroiicus.  Am  unzerlegten 
Schädel  kann  die  vordere  Oeffnung  gar  nicht,  die  hintere  aber  nur 
undeutlich  von  der  Schädelbasis  aus  gesehen  werden. 

Einen  integrirenden  Bestandtheil  des  Keilbein»  bilden  die  Os- 
sicula  Bertini  s.  Coruua  sphenoidalia.  Sie  sind  paarige  Deckelkno- 
chen für  die  an  der  vorderen  Wand  des  Keilbeinkörpers  befind- 
lichen grossen  Oeffnungen  der  Sinus  sphenoidales ,  deren  Umfang 
sie  von  unten  her  verkleinern.  Ihre  Gestalt  ist  dreieckig,  leicht  ge- 
bogen, indem  sie  sich  von  der  unteren  Fläche  des  Keilbeinkörpers 
zur  vorderen  aufkrümmen.  Sie  verschmelzen  frühzeitig  mit  dem 
Keil-  oder  Siebbein,  und  mit  den  Keilbeinfortsätzen  des  Gaumen- 
beines (jedoch  häufiger,  und  mittelst  zahlreicherer  Berührungspunkte 
mit  ersteren),  so  dass  sie  bei  gewaltsamer  Trennung  der  Schädel- 
knochen an  dem  einen  oder  anderen  Knochen  haften  bleiben ,  oder 
zerbrechen,  und  man  sie  nur  aus  jungen  Individuen  unversehrt 
erhalten  kann. 

Beim  Neugeborenen  besteht  der  Keilbeinkörper  aus  zwei,  noch  unvoll- 
kommen oder  gar  nicht  verschmolzenen  Stücken,  einem  vorderen  und  hinteren. 
Das  vordere  trägt  die  kleinen  Flügel,  das  hintere  die  grossen.  Die  kleinen  Flügel 
sind  mit  dem  vorderen  Keilheinkörper  knöchern  verschmolzen ;  die  grossen  Flügel 
dagegen  mit  dem  hinteren  Keilbeinkörper  durch  Synchondrose  verbunden.  Bei 
vielen  Säugethiereu  bleiben  die  beiden  Keilbeine  immer  getrennt,  und  selbst  beim 
Menschen  erhält  sich  öfters  eine,  quer  durch  den  vorderen  Theil  der  Sattelgrube 
ziehende,  am  macerirten  Knochen  wie  ein  klaffender  Riss  aussehende  Trennungs- 
spur, durch  das  ganze  Leben. 

Ausser  den  im  Texte  angeführten  Varietäten  einzelner  Formbestandtheile 
des  Keilbeins,  pflegen  folgende  noch  vorzukommen.  Die  Keilbeinhöhle  wird  mehr- 
fächerig, setzt  sich  in  die  /We*w*  clinnidei  anteriore«,  selbst  in  die  Schwertflügel 
oder  in  die  Basis  der  Procctm*  pttryyoidei  fort,  oder  entbehrt  der  Scheidewand.— 
Die   mittleren    Processus   clinnidei   verbiuden   sich    durch    knöcherne  Brücken 
nicht  nur  mit  den  vorderen,  sondern  auch  mit  den  hinteren.  Ersteres  geschieht 
häuflger,  und  kommt  auch  allein,  letzteres  nur  in  Verbindung  mit  ersterem  vor. 
Die  durch  diese  Ueberbrückung  gebildeten  Löcher  heissen,  wegen  ihrer  Beziehung 
zum  Verlauf  der  Carotis,   Foramina    carotko-ctinoidea.   —   Nfbeu   dem  Foramen 
rotundvm  existirt  eine  etwas  kleinere  Oeffnung  zum  Durchgang  eines  Emissarium.  — 
Das  Foravien  ovale  wird  durch  eine  Brücke  in  zwei  Oeffnungen  getheilt  (3  Fälle 
im  Wiener  Museum),  «»der  verschmilzt  mit  dem  Foramen  tpinotUM ,  welches  auch 
nur  als  Ausschnitt  gesehen  wird.  —  Ein  oberer  Fortsatz  der  inneren  Lamelle  des 
Proce**u»  pterygoideu*  krümmt  sich  unter  die  untere  Körperfläche  als  sogenannter 
Scheidenfortsatz,  Proce**u»  vayinali*.    Die  äussere  Lamelle  wird   mit  der  Spina 
unuulari»  durch  eine  knöcherne  Spange  verbunden,  welche  Anomalie  als  Verknöche- 
rung des  von  Civiuiui  beschriebenen  Bandes  (hvj.  p(eri/;jo-*j>hio»um)  zu  deuten 
ist.  —  Die  Lhiffufa  kann  sich  theil  weise  als  ein  selbstständiges,  in  die  harte  Hirn- 
haut eingewachsenes   Knöchelchen  vom  Keilbein  unabhängig  machen,  oder  auch 
sich  bis  zum  Contact  mit  der  Schläfebeinspitze  verlängern.      Ueber  eine  seltene, 
aber  für  die  Anatomie  des  fünften  Nervenpaares  belangreiche  Anomalie  am  Keil- 
bein  handelt  mein  Aufsatz:   Ueber  den  Porti*   crotaphitiro-bnccinatoriui>t  in  den 
Sitzungsberichten  der  kais.  Akad.   1862.  —  Die  Prorej,*,,*  pterygoidei  sind  bei 
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einigen  Säugethieren  selbstständige  Knochenstücke ,  welche  dnrch  Nähte  in  die 
grossen  Keilbeinflügel  eingepflanzt  werden. 

Es  leuchtet  ein,  dass  eine  allzufrüh  eintretende  Verwachsung  des  Keil-  und 
Hinterhauptbeins,  die  Entwicklung  des  Schüdelgrundes  und  der  gesammten  Hirn- 
schale beeinträchtigen,  und  dadurch  eine  Hemmung  in  der  Entwicklung  des  Ge- 
hirnes selbst  bedingen  wird.  Eine  solche  Synofitosh  praecox  wird  deshalb  ein 
anatomisches  Attribut,  wo  nicht  die  Bedingung,  von  Blödsinn  und  Cretinismus  sein. 

Die  etymologische  Erklärung  der  Synonyma  des  Keilbeins  bleibt  dem  münd- 
lichen Vortrage  überlassen. 


§.  98.  Stirnbein. 

Das  Stirnbein,  Os  frontis  (Synon.:  Os  prorae,  syncipitis,  coro- 
nale,  incerecundum ,  daher  das  französische  effronterie),  hat  auf  die 
Form  der  Hirnschale,  und  zugleich  auf  den  Typus  der  Gesichtsbil- 
dung, einen  sehr  bestimmenden  Einfluss.  Es  liegt  am  vorderen 
schmäleren  Ende  des  Schädelovals,  der  Hinterhauptschuppe  gegen- 
über, deren  Attribute  sich  bei  genauem  Vergleiche  an  ihm  theil- 
weise  wiederholen. 

Stirnbein  und  Hinterhauptbein  bilden  gleichsam  das  Vorder-  und  Hinter- 
theil  der  kahnfönnig  gehöhlten  Schädelbasis ,  deren  Kiel  das  Keilbein  ist.  So 
werden  die  von  Fabricins  ab  Aquapendente  diesen  drei  Knochen  beige- 
legten Namen  von  Schifl'stheilen,  als  Os  prorae,  puppi*,  und  carinue,  verständlich. 

Das  Stirnbein  trägt  zur  Bildung  der  Schädelhöhle,  beider 
Augenhöhlen,  und  der  Nasenhöhle  bei,  und  wird  demgemäss  in  einen 
Stirntheil,  Pars  frontalis,  zwei  Augenhöhlentheile,  Partes  orbi- 
talen, und  einen  Nasentheil,  Pars  nasal  i*,  eingetheilt. 

1.  Die  Pars  frontalis  entspricht  durch  Lage  und  Gestalt  der 
Schuppe  des  Hinterhauptbeins,  und  ähnelt,  wie  diese,  einer  flachen 
Muschelschale,  deren  Wölbung,  und  grössere  oder  geringere  Nei- 
gung, einen  wesentlichen  Einfluss  auf  den  Typus  der  Gesichtsbildung 
äussert.  Zwei  mässig  gekrümmte  obere  Augenhöhlenränder 
(Margines  supraorbitales)  trennen  sie  von  den  beiden  horizontal 
liegenden  Partes  orbitales.  Jeder  derselben  hat  an  seinem  inneren 
Ende  ein  Loch  (eigentlich  einen  kurzen  Kanal),  oder  einen  Ausschnitt 
(Foramen  s.  fncisura  supraorbitalis),  zum  Durchgang  eines  synonymen 
Gefässes  und  Nerven.  Zuweilen  findet  sich  an  der  genannten  Stelle 
nur  ein  seichter  Eindruck  des  Randes.  Nach  aussen  geht  jeder 
Rand  in  einen  stumpfen,  robusten,  nach  abwärts  gerichteten,  und 
unten  gezähnten  Fortsatz,  Jochfortsatz  (Processus  zygornaticus) 
über.  Je  näher  an  diesem  Fortsatz,  desto  schärfer  und  überhän- 
gender wird  der  Margo  supraorbitalis. 

Die  vordere  oder  Gesichtsfläche  des  Stirntheiles  ist  con- 

vex,   mit  zwei  halbmondförmigen  Erhabenheiten  oder  Wülsten  — 
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den  Augenbrauenbogen,  Arem  tuperciliares ,  die  gerade  über 
den  Margines  supraorbitales  liegen.  Einen  Querfinger  breit  über  den 
Augenbrauenbogen  bemerkt  man  die  flachen  Beulen  der  Stirnhügel 
—  Tubera  frontalen.  Zwischen  den  inneren  Enden  beider  Arcus 
superciliares  und  den  .Stirnhügeln,  liegt  über  der  Nasenwurzel  die 
flache  und  dreieckige  Stirnglatze,  GlabeUa  (von  glaher,  die  glatte, 
haarlose  Stelle  zwischen  den  Augenbrauen ) .  deren  Breite  der  Phy- 
siognomie jenen  denkenden  Atisdruck  verleiht,  wie  wir  ihn  an  den 
Büsten  von  Pythagoras,  Plate,  und  Newton  vor  uns  haben.  Eine  von 
dem  Processus  zygomaticus  bogenförmig  nach  auf-  und  rückwärts 
laufende  rauhe  Linie  oder  Crista,  die  den  Anfang  einer  später,  bei 
der  Beschreibung  des  Seitenwandbeins,  zu  erwähnenden  Linea  semi- 
circularis  darstellt,  schneidet  von  der  Gesiehtsfläche  der  Pars  fron- 
talis ein  kleines,  hinteres  Segment  ab,  welches  in  die  Schläfengrube 
einbezogen,  und  vom  Musculus  temporalis,  welcher  daran  zum  Theil 
entspringt,  bedeckt  wird. 

Man  überzeugt  sieh  leicht  an  seinem  eigenen  Schädel  durch  Zufühlen  mit 
den  Fingern,  das«  die  üaarbogen  der  Augenbrauen  f Superrilia)  nicht  den  Aren* 
»vpercitiare*,  sondern  den  Maiyine*  supraorbitulr*  entsprechen,  und  somit  die  Be- 
nennung der  Arm*  »upereiiiart»,  wenn  auch  alt  herkömmlich  und  allgemein  ge- 
bräuchlich, dennoch  unrichtig  ist.  Die  Amt*  »uprrcitiare*  erscheinen  um  so  mehr 
aufgeworfen,  je  grösser  die  Stirnhöhle. 

Die  hintere  oder  Schädelhöhlenfläche  zeigt  sich  tief  eon- 
cav,  und  wird  durch  einen  senkrechten,  in  der  Richtung  nach  auf- 
wärts allmälig  niedriger  werdenden  Kamm  (Crista  frontalis)  in  zwei 
gleiche  Hälften  getheilt.  Die  Crista  spaltet  sich  zugleich  im  Auf- 
steigen in  zwei  Schenkel,  die  eine  Furche  begrenzen,  welche,  all- 
mälig breiter  und  flacher  werdend,  gegen  den  zackigen  Begrenzungs- 
rand  des  Stirntheils  aufsteigt.  Zu  beiden  Seiten  von  ihr  liegen  un- 
regelmässige rundliche  Grübchen  oder  Eindrücke  der  inneren  Tafel, 
welche  durch  die,  bei  der  Betrachtung  der  Hirnhäute  näher  zu  be- 
sprechenden, sogenannten  Pacchioni' sehen  Drüsen  hervorgebracht 
werden ,  und  zuweilen  die  Mächtigkeit  der  Knochenwand  bis  zum 
Durchscheinendwerden  verringern.  —  Der  mehr  als  halbkreisförmige 
Rand  des  Stirntheils  (Margo  coronalis)  beginnt  hinter  dem  Processus 
zygomaticus  mit  einer  gezackten  dreieckigen  Fläche,  die  zur  Ver- 
bindung mit  einer  ähnlichen  am  oberen  Rande  des  grossen  Keil- 
bcinflügels  dient. 

2.  und  3.  Die  horizontal  liegenden  Partes  orbitariae  bilden 
mit  der  Pars  frontalis  einen  Winkel.  Sie  erzeugen ,  zugleich  mit 
den  kleinen  Keilbeinsflügeln  ,  die  obere  Wand  beider  Augenhöhlen, 
und  werden  durch  einen  von  hinten  her  zwischen  sie  dringenden 
breiten  Spalt  —  Sieb  bei  n  ausschnitt,  Incisiira  ethmoidalis,  —  von 
einander  getrennt.     Bei  Betrachtung  von  obenher   erscheinen  die 
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Parte*  orbitariae  umfänglicher,  als  bei  unterer  Ansicht.  Die  obere 
Fläche  derselben  hat  stark .  ausgesprochene  Jitga  cerebralia,  und 
trägt  die  Vorderlappen  des  grossen  Gehirns.    Die  untere,  glatte 
und  concave ,  gegen  die  Augenhöhle  sehende  Fläche ,   vertieft  sich 
gegen  den  Processus  zygomaticus  zur  T h ränendrüsengrube  (Fovea 
glandnlae  lacrimalis),  und  besitzt  gegen  die  Pars  nasalis  hin,  dicht 
hinter  dem  inneren  Ende  des  Margo  supraorbitalis,  ein  kleines,  häufig 
ganz  verstrichenes  Grübchen   (Foveola  trochlearis) ,  oder  auch  ein 
kurzes,  zuweilen  krummes  Pyramidchen  (Hamulus  trochlearis),  zur 
Befestigung  jener  knorpelig-fibrösen  Schleife,  durch  welche  die  Sehne 
des  oberen  schiefen  Augenmuskels  verläuft.   —   Der  hintere,  zur 
Verbindung  mit  den  kleinen  KeilbeinsHügeln  bestimmte,  gezackte 
Rand,  geht  ohne  Unterbrechung  nach  aussen  in  den  Margo  coronalis 
über.    Der  innere  Rand  begrenzt  die  Incisura  ethmoidalis.  Eine 
Eigenthümlichkeit  dieses  Randes,  der  sich  durch  seine  Breite  und 
sein  zelliges  Ansehen  charakterisirt ,   beruht  darin ,  dass  die  obere 
Knochenlamelle  der  Pars  orbitales  um  3  Linien  weiter   gegen  die 
Incisura  ethmoidalis  vordringt,  als  die  untere,  wodurch  der  Rand 
zwei  Lefzen  oder  Säume  bekommt,  die  durch  dünne  und  regellos 
gestellte  Knochenblättchen,  zwischen  welchen  die  erwähnten  zelligen 
Fächer  liegen ,  mit  einander  verkehren.    Von  rück-  nach  vorwärts 
nehmen  diese  Fächer  an  Tiefe  zu,  und  führen  endlich  in  zwei  hinter 
der  Glabella  befindliche,  durch  eine  vollständige  oder  durchbrochene 
Scheidewand  getrennte  Höhlen  des  Stirnbeins  (Stirnhöhlen,  Sinus 
frontales),  welche  durch  Divergenz  beider  Tafeln  des  Knochens  ent- 
stehen, und  sich  zuweilen  bis  in  die  Tubera  frontalia  und  die  Partes 
orbitariae   erstrecken.    Zwischen   der  äusseren    Lefze  des  inneren 
Randes,  und  der  anstossenden  Papierplatte  des  Siebbeins,  finden  wir 
das  Foramen  ethmoidale  anterins  und  posterius ,   von  welchen  das 
erstere  häufig  auch  blos  vom  Stirnbeine  gebildet  wird. 

4.  Die  Pars  nasalis  liegt  vor  der  Incisura  ethmoidalis,  unter 
der  Glabella.  Streng  genommen  wäre  die  ganze  zellige  Umrandung 
der  Incisura  ethmoidtdis,  ihrer  Beziehung  zum  Siebbeine  wegen,  als 
Xasentheil  des  Stirnbeins  anzusehen.  Aus  der  Mitte  ihres  vorderen 
Endes  ragt  der  obere  Nasenstachel  (Spina  tuisalis  superior)  hervor, 
hinter  dessen  breiter,  aber  hohler  Basis,  bei  oberer  Ansicht  ein 
kleines  Loch  vorkommt  (das  blinde  Loch,  Fora  inen  coecnmj ,  wel- 
ches entweder  directe,  oder  durch  enge  spaltformige  Seitenöffnungen 
in  die  Stirnhöhlen ,  und  mittelbar  durch  diese  in  die  Nasenhöhle 
führt.  Es  lässt  eine  kleine  Vene  durchgehen,  welche  den  Sinus 
falciformis  major  der  harten  Hirnhaut  mit  den  Venen  der  Nasen- 
höhle verbindet,  und  ist  insofern  kein  blindes  Loch,  sondern  ein 
doppelmündiger  Kanal.    Ueber  der  Spina  nasalis  bemerkt  man  die 
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halbkreisförmige,  tief  gezähnte  Incimra  namlis,  zur  Einzackung  der 
Nasenbeine  und  der  Stirnfortsätze  des  Oberkiefers. 

Einwärts  vom  früher  erwähnten  Foramen  s.  Inchura  »upraorbüalis,  kommt 
öfter  noch  ein  zweiter  Einschnitt  am  oberen  Augeuhöhlenrande  vor,  zum  Aus- 
tritte des  Stirnnerven  und  seiner  begleitenden  Gefüsse.  Nur  selten  wird  dieser 
Ausschnitt  zu  einem  Loche.  Man  könnte  also  mit  W.  Krause  ein  Foraman 
frontale  ».  Inrisnra  frotitalU  vom  Foramen  s.  Ineinura  »xtpraorbitali*  unterscheiden. 
Der  Fall,  wo  die  Ineisura  »upt  aorbitali*  »ehr  breit  erscheint  (bis  2"')  läsät  sich 
als  Verschmelzung  der  Inrigura  frontalis  und  »vpiaorbitalin  uehmen. 

Die  häufigste  "und  als  Thierähnlicbkeit  bemerkenswerthe  Abweichung  des 
Stirnbeins  von  der  Norm,  liept  in  der  Gegenwart  einer  Sulnra  frontalis,  welche 
vertical  von  der  Nasenwurzel  gegen  den  Maryo  cor  »nah*  aufsteigt,  und  den  Stirn- 
theil  in  zwei  congruente  Hälften  theilt.  Sie  kommt  häufiger  bei  breiten,  als  bei 
schmalen  Stirnen  vor,  und  findet  ihre  Erklärung  in  der  Entwicklungsgeschichte 
des  Knochens,  welcher  aus  zwei,  den  Tub*i  a  frontalia  entsprechenden  Ossificatious- 
punkten  entsteht.  Diese  vergrössern  sich  selbststäudig,  bis  sie  sich  mit  ihren 
inneren  Randern  berühren,  und  zuletzt  mit  einander  zu  Einem  Knochen  ver- 
schmelzen. Wenn  nun  bei  rascher  Entwicklung  des  Gehirns,  und  eben  so  rascher 
Zunahme  des  Sehädelvolumens,  die  Knochenbildung  nicht  mit  entsprechender  In- 
tensität vorgeht,  so  kann  es  bei  der  blossen  Berührung  beider  Hälften  des  Stirn- 
beins verbleibeu,  und  eine  Stirnnaht,  als  permanenter  Ausdruck  der  paarigen  Ent- 
wicklung des  Knochens,  durch  das  ganze  Leben  fortbestehen.  Dass  sie  bei  Wei- 
bern häufiger  sei  als  bei  Männern,  und  bei  der  deutschen  Nation  öfter  vorkomme 
als  bei  anderen  (Welcker),  ist  unrichtig.  Ein  Rudiment  der  Sutura  frontalis 
findet  sich  sehr  oft  über  der  Nasenwurzel. 

An  mehreren,  besonders  knoclienstarken  Schädeln  meiner  Sammlung,  fehlen 
die  Stirnhöhlen  ( Affeuühulichkeit).  Die  auffallendste  Entwicklung  der  Stirnbein- 
höhlen findet  sich  beim  Elephauten,  dessen  ungeheures  Schädelvolumeu  nicht  durch 
die  Grösse  des  Gehirns,  sondern  durch  die  Grösse  der  Stirnhöhlen,  welche  sich 
bis  in  den  Hinterhauptknochen  erstrecken,  bedingt  wird. 

Häufig  trifft  man  neben  der  Mündung  des  Cunali*  s.  Foramen  supraorbitale 
in  die  Augenhöhle,  oder  im  Kanäle  selbst,  ein  zur  Diploe  des  Stirntheils  führendes 
Venenloch.  —  Das  Foramen  coecum,  welches  viel  bezeichnender  Foru»  cranio- 
nasalis  geuannt  werden  könnte,  wird  zuweilen  vom  Stirn-  und  Siebbein  zugleich 
gebildet.  —  Ein  kindlicher  Schädel,  an  welchem  die  Stelle  der  Glabella  durch 
eine  grosse,  runde  Oeffuuug  eingenommen  wird,  befindet  sich  in  meinem  Besitz. 
Die  Oeffnung  war  durch  ungeboraen  Hirnbruch  bedingt.  Die  Tubera  frontalia 
werden  bei  hörnertragenden  Thieren  zu  laugen,  hohlen,  mit  den  Sintis  frontales 
communicirenden ,  mit  einer  hornigen  Rinde  überzogenen  Knochenzapfen ;  —  bei 
geweihtragendeu  Thieren  dagegen,  die  ihren  Hauptschmuck  zu  Zeiten  abwerfen, 
zu  niedrigen,  platten,  und  soliden  Säuleu,  deu  sogenannten  Rosenstöcken 
beim  Wild. 

Ein  grosser  Theil  der  Fars  orbital  in  des  Stirnbeins ,  kann  sich  zu  einem 
selbstständigen  Schädelknoehen  emaneipireu,  welcher  zu  den  anatomischen  Selten- 
heiten gehört,  da  ich  ihn  unter  40U  Schädeln  nur  dreimal  zu  sehen  Gelegenheit 
hatte.  Die  betreffende  Abhandlung  ist  in  den  Sitzungsberichten  der  kais.  Akademie, 
1860,  enthalten. 

Hält  man  das  Stirnbein  so,  dass  die  convexe  Stirnfläche  nach  hinten  sieht, 
und  denkt  man  sich  die  Incisura  ethmoidaü*  durch  die  Aulagerung  des  Keilbeins 
in  ein  Loch  umgewandelt,  so  lässt  sich  eine  gewisse  Aehnlichkeit  des  Stirnbeins 
mit  dem  Hinterhauptbeine  nicht  verkennen.  —  Ueber  miuder  coustante  Kanäle 
des  Stirnbeins  handelt  Schultz.   Siehe  Literatur  der  Knochenlehre,  §.  156. 
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§.  99.  Siebbein. 

Das  Siebbein,  Os  cribrosum  s.  ethmoideum,  von  r,6[/i;,  Sieb, 
und  £?2c^,  Gestalt  (Synon.:  Os  spongiosum,  cubicum,  cristattim,  cola- 
toriitm),  liegt  zwischen  Schädelhöhle,  Nasenhöhle,  und  den  beiden 
Augenhöhlen,  deren  innere  Wand  es  vorzugsweise  bildet.  Dieser 
Knochen  kann  nur  insofern  als  Schädelknochen  angesehen  werden, 
als  er  die  lncisura  etkmoidalis  des  Stirnbeins  ausfüllt,  und  dadurch 
an  der  Zusammensetzung  der  Schädelbasis  einen  sehr  unbedeuten- 
den Antheil  hat. 

Das  Siebbein  wird  in  die  Siebplatte,  die  senkrechte  Platte, 
und  die  beiden  zelligen  Seitentheile  oder  Labyrinthe  ein- 
getheilt.  Keiner  dieser  Bestandteile  erreicht  auch  nur  einen  mitt- 
leren Grad  von  Stärke ,  und  die  doppelten  Lamellen  der  Schädel- 
knochen sind,  sammt  der  Diploe,  an  den  dünnen  Platten  und  Wänden 
des  Siebbeins  nicht  mehr  zu  erkennen. 

1.  Die  Siebplatte  (Lamina  cribrosa)  liegt  horizontal  in  der 
sie  genau  umschliessenden  lncisura  etkmoidalis  des  Stirnbeins.  Sie 
ist  es ,  durch  welche  das  Siebbein  den  Rang  eines  Schädelknochens 
beansprucht,  denn  alle  übrigen  Bestandtheile  dieses  Knochens  ge- 
hören der  Nasenhöhle.  Ihr  hinterer  Rand  stösst  an  die  Mitte  des 
vorderen  Randes  der  vereinigten  schwertförmigen  Flügel  des  Keil- 
beins. Ein  senkrecht  stehender,  longitudinaler,  nicht  immer  gleich 
stark  ausgeprägter  Kamm  (Crista  etkmoidalis)  theilt  sie  in  zwei 
Hälften,  und  erhebt  sich  nach  vorn  zum  Hahnenkamm,  Crista 
galli,  welcher  zuweilen,  wenn  er  besonders  voluminös  erscheint,  ein 
Cavum  einschliesst,  zu  welchem  eine ,  an  der  vorderen  Gegend  der 
Basis  der  Crista  befindliche  Oeffnung  führt.  Die  Siebplatte  wird, 
wie  es  ihr  Name  will,  durch  viele,  gewöhnlich  nicht  symmetrisch 
vertheilte  Oeffnungen  durchbohrt  (Foramina  cribrosa),  von  denen  die 
grösseren  an  der  Crista  liegen,  und  die  grössten,  meist  schlitzförmigen, 
die  vordersten  sind.  Die  Broite  der  Siebplatte  ist  an  verschiedenen 
Schädeln  eine  sehr  verschiedene.  Es  giebt  deren,  an  welchen  sie 
so  schmal,  und  zugleich  so  concav  erscheint,  dass  sie  mehr  einer 
durchlöcherten  Furche  als  der  flachen  Platte  eines  Siebes  gleicht. 
Von  der  unteren  Fläche  der  Siebplatte  steigt 

2.  die  senkrechte  Platte  —  obwohl  selten  genau  lothrecht 
—  herab,  und  bildet  den  oberen  Theil  der  knöchernen  Nasenscheide- 
wand, welche  durch  den  Hinzutritt  der  übrigen,  in  der  senkrechten 
Durchschnittsebene  der  Nasenhöhle  liegenden  Knochen  oder  Kno- 
chentheile,  vervollständigt  wird.  * 

3.  und  4.  Die  zelligen  Seitentheile,  oder  das  Siebbein- 
labyrinth, sind  ein  Aggregat  von  dünnwandigen  Knochenzellen, 
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die  unter  einander  und  mit  der  eigentlichen  Nasenhöhle  communi- 
eiren,  und  an  Grösse,  Zahl,  und  Lagerung  so  sehr  variiren,  dass  es 
nicht  möglich  ist,  für  jeden  speciellen  Fall  geltende  Bestimmungen 
aufzustellen.  Im  Allgemeinen  theilt  man  die  das  Labyrinth  bildenden 
Zellen  (Cellnlae  ethmoidales)  in  die  vorderen,  mittleren,  und  hinteren 
ein.  Sie  werden  von  aussen  durch  eine  glatte,  dünne,  aber  ziemlich 
feste  viereckige  Knochenwand  (Papierplatte,  Lumina  papyracea)  ge- 
schlossen, welche  zugleich  die  innere  Wand  der  Augenhöhle  bildet, 
und  nicht  so  weit  nach  vorn  reicht,  um  auch  die  vordersten  Zellen 
vollkommen  schliessen  zu  können ,  weshalb  für  diese  ein  eigener 
Deckelknochcn,  das  später  zu  beschreibende  Thränenbein,  benöthigt 
wird.  Von  oben  schliesst  sie  der  gefächerte  Rand  der  Incisnra  ethmoi- 
dalis  des  Stirnbeins  zu.  Nach  innen  werden  sie  durch  die  obere 
und  untere  Siebbein musc hei  begrenzt  (Concha  ethmoidulis  su- 
perior  et  inferior,  s.  minor  et  major),  zwei  dünne,  rauhe,  poröse 
Knochenblätter,  welche  so  gebogen  sind,  dass  ihre  convexen  Flächen 
gegen  die  Lamina  perpendicularis ,  die  concaven  gegen  die  Zellen 
sehen.  Zwischen  beiden  Siebbeinmuscheln  bleibt  ein  freier  Kaum 
oder  Gang  übrig,  der  obere  Nasengang,  Meafus  Hartum  superior,  in 
welchen  die  mittleren  und  hinteren  Siebbeinzellen  einmünden, 
während  die  vorderen  sich  gegen  die  concave  Fläche  der  unteren, 
grösseren  und  stärkeren  Siebbeinmuschel  öffnen.  Nach  hinten  tragen 
der  Keilbeinkörper,  die  Ossieula  Bertini,  und  nicht  selten  die  Augen- 
höhlenfortsätze der  Gaumenbeine,  nach  vorn  die  Parti  nasalis  des 
Stirnbeins,  und  die  Nasenfortsätze  der  Oberkiefer,  und  nach  unten 
die  zelligen  inneren  Känder  der  Augenhöhlenflächen  der  Oberkiefer, 
zur  Schliessung  der  Zellen  das  Ihrige  bei. 

Vom  vorderen  Ende  der  unteren  Siebbeinmuschel ,  und  von 
den  unteren  Wänden  der  vorderen  Siebbeinzellen,  entwickelt  sich 
rechts  und  links  ein  dünnes,  gezacktes,  senkrecht  absteigendes,  und 
zugleich  nach  hinten  gekrümmtes  Knochenblatt  —  Processus  uncinattis 
s.  Blumenbachii  —  welches  über  die  grosse  Oeffnuug  der  bei  der 
Beschreibung  des  Oberkiefers  zu  erwähnenden  Highmorshöhle  weg- 
streift, sie  theilweise  deckt,  und  nicht  selten  mit  einem  Fortsatze 
des  oberen  Randes  der  unteren  Naseumuschel  verschmilzt. 

Diese  Beschreibung  des  Siebbeins  dürfte  nur  wenig  auf  die,  durch  rohe« 
Spreugen  älterer  Schädel,  verstümmelten  Knochen  passen,  welche  gewöhnlich  in 
die  Hände  der  Schüler  kommen.  Man  wird  sich  auch  nicht  leicht  eine  Vorstel- 
lung von  dem  Baue  des  Siebbeins  machen  können,  wenn  man  nicht  die  Integrität 
desselben  opfert,  und  wenigstens  Ein  Labyrinth  ablöst,  da  mau  »oust  nicht  *ur 
inneren  Flächenansicht  der  beiden  Muscheln  kommt. 

Häufiger  vorkommende  Verschifdenheiten  des  Siehbeins  sind :  zwei  kleine 
flügelartige  Fortsätze  /  /  W'«»«*  afart*)  an  der  fritfa  galli ,  welche  in  correspon- 
dirende  Grübchen  des  Stirnbeins  passen;  —  Zerfallen  der  Lamina  papi/racea  in 
ewei  kleinere,  durch  eine  senkrechte  Naht  vereinigte  Stücke;  -  Abweichung  der 
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Critta  galli  und  der  Lamina  perpendicularu  naeb  einer  Seite;  —  Auftreten  einer 
dritten  kleinen  Siebbeinmuschel,  welche  über  der  gewöhnlichen  Concha  »uperior 
liegt,  und  Concha  Santoriniana  heisst  (beim  Neger  in  der  Kegel  vorhanden);  — 
bedeutende  Wulstung  und  zellige  Aufblähung  der  Concha  ethtnoidalü  inferior;  — 
endlich  Verschmelzung  der  Oixieula  Tiertini  mit  den  Wänden  der  hinteren  Sieb- 
beinzellen, oder  mit  der  Lamina  perptndicularis.  Unsymmetrische  Stellung  der 
Criata  galli,  so  dass  auf  der  einen  Seite  derselben  mehr  Foramina  rribrom  als  auf 
der  anderen  lagen,  beobachtete  J.  B.  Morgagni.  Kein  menschenähnlicher  Affe 
besitzt  eine  so  ansehnliche  Cri*ta  galli,  wie  der  Mensch. 

An  den  meisten  ägyptischen  Mumien  ist  das  Siebbein  von  der  Nasenhohle 
aus  durchstossen ,  behnfs  der  Entleerung  des  Gehirns.  Bei  den  viel  seltneren 
Guanchenmumien  der  Azoren,  wird  das  Siebbein  unversehrt  gesehen,  indem  an 
ihnen  das  Gehirn  durch  ein  Loch  in  der  Pars  orhituli«  des  Stirnbeins  herausge- 
nommen wurde. 


§.  100.  Seitenwandbeine  oder  Scheitelbeine. 

Die  beiden  Seitenwandbeiue,  Osm  parietalia  (auch  Oxsa  breg- 
matica,  verticis,  tetragnna),  sind  die  einfachsten,  an  griechischen  und 
lateinischen  Merkwürdigkeiten  ärmsten  Schädelknochen.  Sie  bilden 
vorzugsweise  das  Dach  der  Schädelhöhle,  und  liegen,  beiderseits 
symmetrisch ,  an  Scheitel  und  Schläfe.  Sie  stellen  schalenförmige, 
aber  zugleich  viereckige  Knochen  dar,  an  denen  eine  äussere  und 
innere  Fläche,  vier  Ränder,  und  vier  Winkel  unterschieden 
werden. 

Die  äussere  convexe  Fläche  ragt  in  der  Mitte  als  Scheitel- 
höcker (Tuber  parietale)  am  stärksten  vor,  und  wird,  unter  dem 
Scheitelhöcker,  durch  eine  mit  dem  unteren  Rande  des  Knochens 
fast  parallel  laufende  Linea  ftemicircttlaris,  welche  zuweilen,  und  zwar 
besonders  an  eckigen  Schädelformen  doppelt  angetroffen  wird ,  als 
obere  und  untere,  in  einen  oberen  grösseren  und  unteren  kleineren 
Abschnitt  getheilt.  Nur  der  untere  Abschnitt  hilft,  zugleich  mit  den 
betreffenden  Theilen  des  Stirn-,  Keil-  und  Schläfebeins,  das  an  der 
Seitenwand  des  Schädels  befindliche  Planum  temporale  s.  semiciren- 
lare  bilden,  von  welchem  später  (§.  116.  4). 

Die  innere  coneave  Fläche  zeigt: 

a)  Die  gewöhnlichen  Fingereindrücke  und  Cerebraljuga,  und 
längs  des  oberen  Randes  mehrere  Pacchioni'sche  Gruben. 

b)  Zwei  baumförmig  verzweigte,  dem  Gerippe  eines  Feigen- 
blattes ähnliche  Gefässfurehen  (Sulci  mem'ngei) ,  für  die  Ramitica- 
tionen  der  Arteria  durae  matri*  media  und  der  sie  begleitenden 
Venen.  Die  vordere  dieser  Furchen  geht  vorn  vorderen  unteren 
Winkel  des  Knochens  aus,  und  ist  öfters  an  ihrem  Beginne  zu 
einem  Kanal  zugewölbt.  Die  hintere  beginnt  an  der  Mitte  des 
unteren  Randes. 
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c)  Zwei  venöse  Sulci.  Der  eine  erstreckt  sich  längs  des  oberen 
Randes  des  Knochens,  und  erzeugt  mit  dem  gleichen  des  anderen 
Seitenwandbein8  zusammenfliessend  eine  Furche  zur  Einlagerung  des 
Sinus  longitudinalis  superior  der  harten  Hirnhaut.  Der  zweite  kürzer 
und  bogenförmig  gekrümmt,  nimmt  den  hinteren  unteren  Winkel 
des  Knochens  ein,  und  dient  zur  Aufnahme  eines  Theiles  des  Sinus 
trumcersus. 

Die  vier  Ränder  werden,  ihrer  Lage  und  Verbindung  nach, 
in  den  oberen,  Mnrgo  sagittalis ,  in  den  unteren,  Margo  squamo- 
sus s.  temporalis,  in  den  vorderen,  Margo  coronalis ,  und  in  den 
hinteren,  Margo  lambdoideus ,  eingetheilt.  Nur  der  untere  bildet 
ein  concaves  Bogenstück,  welches  durch  das  bift  zum  Verschmelzen 
gedeihende  Aneinanderschmiegen  beider  Tafeln  des  Knochens,  scharf 
schneidend  ausläuft;  die  übrigen  sind  gerade,  und  ausgezeichnet 
zackig. 

Es  ist  unrichtig,  die  Zuschärfung  des  unteren  Randes  durch  Verkürzung 
der  äusseren  Tafel,  und  dadurch  bedingtes  relatives  Langersein  der  innereu  Tafel 
zu  erklären.  Man  überzeugt  sich  bei  senkrechten  Durchschnitten  des  Knochens, 
das»  die  äussere  Tafel  eben  so  weit  herabreicht,  wie  die  innere,  die  Diploe  aber 
zwischen  beiden  Tafeln  allmäUg  so  abnimmt,  dass  es  endlich  zum  Verschmelzen 
beider  Tafeln  kommt,  —  daher  die  Scharfe  des  Randes. 

Die  vier  Winkel,  welche  nach  den  angrenzenden  Knochen 
genannt  werden,  sind:  der  vordere  obere,  Angulm  frontalis,  der 
vordere  untere,  Angulm  sphenoidalis,  der  hintere  obere,  An- 
gulus  lambdoideus  s.  occipitalis ,  der  hintere  untere,  Angulus  ma- 
stoidem.  Der  Angulm  sphenoidalis  ist  der  spitzigste,  der  Angulus 
mastoideus  der  stumpfste. 

Gegen  das  hintere  Ende  des  Margo  sagittalis  findet  sich  das 
Foramen  parietal?  ,  welches  häufig  auf  einer  oder  auf  beiden  Seiten 
fehlt,  und  einem  Santorini'schen  Emissarium  zum  Austritt  dient. 

Der  Knochen  bietet ,  ausser  dem  sehr  seltenen  Zerfallen  iu  zwei  Stücke 
durch  eine  Quernaht,  und  der  excedirendeu  Grösse  des  Foramen  parietale  iWrany, 
Prager  Vierteljahrsschrift,  2.  Bd.),  keine  erwähnenswerthen  Abweichungen  dar. 
Gruber  hat  alles,  über  diese  beiden  Abweichungen  Bekannte,  mit  eigenen  Beob- 
achtungen vennehrt,  im  Archiv  für  path.  Anatomie  1870,  zusammengestellt.  — 
Das  Seitenwandbein  ist  der  einzige  Schädelknochen ,  der  nur  aus  Einem  Ossifiea- 
tionspunkt  entsteht,  welcher  dem  TuUr  parietale  entspricht.  —  Der  häufig  ge- 
brauchte Name  Qua  hreyrnntica,  stammt  von  fcfy"',  befeuchten.  In  der  Kindheit 
der  Medicin  glaubte  mau,  dass  die  Borken,  welche  so  häufig  den  Kopf  von  Säug- 
lingen bedecken,  durch  ein«  vom  Gehini  ausgeschwitzte,  und  an  der  Luft  ein- 
trocknende Feuchtigkeit  entstehen. 

Ueber  das  häutige  Vorkommen  einer  doppelten  Linea  *emicirculari»  am 
Seitenwandbein,  und  ihren  Einfluss  auf  die  Gestalt  der  Hirnschale,  habe  ich  zahl- 
reich.- Beobachtungen  in  einer,  im  XXXIL  Bande  der  Denkschriften  der  Wiener 
Akademie  enthaltenen  Abhandlung  angeführt. 
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§.  101.  Schläfebeine. 

Beide  Schläfebeine,  Ossa  temporum  (Synon.:  Ossa  parietalia 
inferiora,  lapidosa ,  squamosa,  crotaphitica ,  rnemento  mori),  nehmen 
theils  die  Basis  des  Schädels,  theils  die  Schlütegegend  desselben 
ein,  WO  das  frühzeitige  Ergrauen  der  Kopfhaare  an  die  Fuga  tern- 
poris  erinnert,  —  daher  der  lateinische  Name.  Die  Schläfebeine 
werden,  zur  Erleichterung  ihrer  Beschreibung,  in  drei  Theile ,  als 
Schuppen-,  Felsen-,  und  Warzentheil  eingetheilt,  welche  sich  zu 
der,  an  der  äusseren  Seite  des  Knochens  befindlichen  grössten  Oefl- 
nung  desselben  —  dem  äusseren  Gehörgang,  Mtatus  auditorius 
extennis  osseus,  —  so  verhalten,  dass  der  Schuppentheil  über,  der 
Felsentheil  einwärts,  der  Warzentheil  hinter  derselben  zu  liegen 
kommt. 

Diese  drei  Theile  entsprechen  aber  nicht  vollkommen  den  drei  Stücken,  aus 
welchen  das  embryonische  Schläfebein  besteht,  indem  1.  der  Felsen-  und  Warzen- 
theil niemals  getrennt,  sondern  immer  als  0«  pelroso-mattoideum  mit  einander  ver- 
eint existiren,  und  2.  die  Schuppe,  und  das  der  Entstehung  des  äusseren  Gehör- 
ganges  zu  Grunde  liegende  0$  lympanicum,  als  selbststündige  Knochen  entstehen. 

1.  Der  Schuppentheil  (Squaina  s.  Lepismaj  hat  an  seiner 
äusseren  Fläche  vor  und  über  dem  Meatus  auditorius  externus 
einen,  durch  zwei  zusammenfassende  Wurzeln  gebildeten,  schlanken, 
aber  starken ,  nach  vorn  gekrümmten,  und  zackig  endigenden  Fort- 
satz, den  Joch  fort  sa  tz,  Processus  zygoinaticus.  Zwischen  den  beiden 
Wurzeln  dieses  Fortsatzes  liegt  die  querovale  Gelenkgrube  für 
den  Kopf  des  Unterkiefers  (Fossa  glenoidalis) ,  und  vor  dieser,  ein 
in  die  vordere  Wurzel  des  Processus  zygoinaticus  übergehender  Hügel 
—  Gelenkhügel,  Tuberculum  articulare.  Eine  über  dem  äusseren 
Gehörgang  beginnende,  senkrecht  aufsteigende  arterielle  Furche  fehlt 
häutig.  Die  innere  Fläche  ist  mit  ansehnlichen  Impressiones  digi- 
tatae ,  und  stark  markirten  Juga  cerebral  ia  besetzt,  und  zeigt  zwei 
Gefässfurchen  zur  Aufnahme  der  Vasa  meningea  media. 

Die  eine  dieser  Furchen  zieht  hart  am  vorderen  Rande  der  Schuppe 
empor,  um  in  die  bei  der  Betrachtung  des  grossen  Keilbeiniiiigels  au  der  Super- 
ficies cerehralu  desselben  angeführte  Furche  überzugehen ,  deren  Verlängerung  so- 
fort zum  vorderen  SuleM»  meiiinyeiu  auf  der  Innenfläche  des  Seitcuwandbeins  wird, 
während  die  andere  in  stark  schiefer  Richtung  nach  hinten  und  oben  aufsteigt, 
um  sich  in  die  hintere  der  beiden  Furchen  an  der  Innenfläche  des  Seiteuwand- 
beins fortzusetzen.  Beide  Gefässfurchen  der  Schuppe  gehen  aus  einer  sehr  kurzen 
einfachen  Furche  hervor,  welche  mau  von  der  Spitze  des  einspringenden  Winkels 
zwischen  Schuppe  und  Pyramide  auslaufen  sieht. 

Der  mehr  als  halbkreisförmige  Rand  der  Schuppe  trägt  nur 
an  seinem  vorderen  unteren  Abschnitte  Nahtzähne,  der  grössere 
Theil  desselben  erscheint  von  innen  nach  aussen  und  oben  zuge- 
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schürft,  und  deckt  den  im  entgegengesetzten  Verhältnisse  zugeschärften 
unteren  Rand  des  Scheitelbeins  zu,  indem  er  sich  über  ihn  hinaus- 
schiebt. 

2.  Der  Felsentheil  (Pars  petrota)  gleicht  einer  liegenden, 
dreiseitigen,  aus  steinharter  Knochenmasse  gebildeten  Pyramide, 
deren  Basis  nach  aussen,  deren  Spitze  nach  vorn  und  innen ,  gegen 
den  Keilbeinkörper  sieht.  Er  empfiehlt  uns  drei  Flächen  und  drei 
Ränder  zur  besonderen  gefalligen  Beachtung. 

Die  hintere  Fläche,  die  kleinste  von  den  dreien,  steht  bei 
natürlicher  Lagerung  des  Knochens  fast  senkrecht,  und  hat  beiläufig 
in  ihrer  Mitte  eine  ovale  Oeffnung,  die  in  den  inneren  Gehör- 
gang (Meatus  s.  Poms  acusticus  internus)  führt.  Drei  Linien  von 
ihr  nach  aussen  mündet  die  bei  der  Anatomie  des  Gehörorgans  zu 
berücksichtigende  Wasserleitung  des  Vorsaals  ( Aquaeductus  re- 
stitmli)  in  einer  krummen,  feinen  Spalte  oder  Scharte. 

Die  obere  Fläche  ist  die  grösste,  und  zugleich  etwas  nach 
vorn  gekehrt.  Sie  wird  von  der  inneren  Fläche  der  Schuppe  durch 
eine,  nur  an  jugendlichen  Individuen  wahrnehmbare,  nahtähnliche 
Fissur  (Sutnra  *.  Fissura  petroso-squamosa)  geschieden.  Neben  der 
Spitze  der  Pyramide  zeigt  sich  die  innere  Oetfnung  des  carotischen 
Kanals,  vun  welcher  eine  Kinne  {Semicantdis  nervi  Vidinni)  nach 
aussen  zu  einem  kleinen  Loche  führt,  welches  zu  dem  in  der  Masse 
des  Felsenbeins  verlaufenden  Fallopisehen  Kanal  geleitet,  —  Hiatus 
s.  Apertura  spnria  canalis  Faflopiae  f  auch  Forameu  Tarini,  Foramen 
anouipnum  Ferreinii).  In  dieser  Rinne,  oder  auswärts  von  ihr,  mün- 
det, nebst  kleinen  Ernährungslöehern ,  der  sehr  feine  Canalicnhis 
petrosns,  welcher  zur  Trommelhöhle  zieht. 

Ein  über  die  obere  Kante  des  Felsenbeines  sieh  quer  auflagernder  Höcker, 
ist  nicht  immer  deutlich  ausgesprochen,  und  zeigt  die  Richtung  des  in  die  Kelsen- 
beinmasse versenkten  Ocmalu  »emicirculari*  »uptrior  des  knöchernen  Ohrlaby- 
rinthes an. 

Jener  Bezirk  der  oberen  Fläche  der  Pyramide,  welcher  rück-  und  auswart» 
vom  Foramen  Ttirini  liegt,  gehört  eigentlich  nicht  der  Pyramide ,  sondern  einem 
Knoeheublatte  au .  welches  die  Verlängerung  der  oberen  Pyramideufläche  bildet, 
und  die  Trommelhöhle  deckt.  Mau  kann  dieses  Knochenblatt  deshalb  Ttymenium 
tumpaui  nennen.  Au  gewissen  Stellen  verdünnt  es  sich  zuweilen  so  sehr,  das»  es 
selbst  durchlöchert  gefunden  wird.  [Hjfrtl,  über  spoutane  Dehiscenz  des  Tfymenhm 
tympani.  in  den  Sitzungsberichten  der  kaiserl.  Akad.  IS^fO.  Mit  Meissel  und  Ham- 
mer durchbricht  man  dasselbe  leicht,  und  geniesst  dann  die  Hinsicht  in  die  Trom- 
melhöhle von  oben.  Der  vorderste  Theil  seines  äusseren  Randes  schiebt  sich  iu 
die  Spalte  zwischen  Schuppe  und  äusseren  fiehörgang  ein.  und  bildet  den  oberen 
Rand  der  gleich  zu  erwähnenden  FL**nra  Glastri,  deren  unterer  Rand  dem  O* 
tympani  um  angehört. 

Die  untere  Fläche  des  Felsentheils  sieht  nicht  in  die  Scha- 
delhöhle, sondern  e;egen  den  Hals  herab.  Sie  ist  uneben,  und  bildet 
an  ihrem  äusseren  Abschnitte  ein  gekrümmtes,  den  äusseren  Gehör- 
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gang  von  unten  und  vorn  uinschliessendes  Knochenblatt,  welches  von 
der  Gelenkgrube  der  Schuppe  durch  eine,  als  Fissur»  Glaseri  be- 
nannte Spalte  getrennt  wird. 

He  nie  steinte,  dass  die  FUiura  GLueri  eigentlich  nicht  zwischen  0»  tym- 
panicum  und  Gelenkgrube  des  Schläfebeins,  sondern  zwischen  dem  ersteren,  nnd 
dem  äusserstcn  Rande  des  Te<pitenlum  tympani  liegt,  welcher  »ich  hinter  jener 
Gelenkfläche  nach  aussen  vordrängt. 

Das  eben  erwähnte,  gekrümmte,  den  äusseren  Gehnrgang  bildende  Knochen- 
blatt, erscheint  im  Embryoleben  als  ein  knöcherner,  schmaler,  oben  offener ,  nnd 
mit  seinen  beiden  Enden  an  die  Schuppe  angelöthcter  Ring,  in  welchem,  wie  in 
einem  Rahmen,  das  Trommelfell  ausgespannt  ist.  Es  heisst  in  diesem  Zustande 
Annulu*  tyvipatii  oder  O»  fympnnicwn ,  und  bleibt  in  dieser  Form  bei  einigen 
Säugethier-Ordnungen,  ein  durch  die  ganze  Lebensdauer  isolirter  Knochen. 

Man  begegnet  an  der  unteren  Flüche  des  Felsentheiles,  von 
aussen  nach  innen  gehend: 

a)  dem  Griffelwarzenloch,  Foramen  stylo-mastoideum ,  als 
Ausmündung  des  Fallopischen  Kanals,  genau  unter  dem  äusseren 
Gehörgange ; 

b)  neben  ihm  dem  Griffelfortsatz,  Processus  styloideus,  von 
verschiedener  Länge,  nach  unten  und  innen  ragend; 

c)  neben  dem  Griftelfortsatze  der  seichteren  oder  tieferen 
Drosseladergrube,  Fossa  juyn/aris,  mit  der  kleinen,  in  der  Nähe 
ihres  hinteren  Randes  befindlichen  Anfangsöffnung  des  Canalicnlus 
nmstoideus  s.  Arnoldi ; 

d)  neben  der  Fnssa  jutjularis,  nach  vorn  zu,  der  unteren  Oeff- 
nuug  des  carotischen  Kanals,  welcher  in  halbmondförmiger  Krüm- 
mung nach  vor-  und  aufwärts  durch  die  Pyramide  tritt,  und  gleich 
über  seiner  unteren  Oeffnung  zwei  feine  Kanälchen  iCanaliculi  caro- 
tico-tympanici)  zur  Trommelhöhle  sendet,  und 

e)  gegen  den  hinteren  Rand  hin,  der  trichterförmigen  End- 
mündung des  Aquaeductus  Cochleae. 

Zwischen  der  Incisurn  jnynlaris,  und  der  unteren  Oeffnung  des 
carotischen  Kanals,  liegt  die  flache  Fossida  peirosa  ,  welche  oft  blos 
angedeutet  ist,  und  dem  in  die  Paukenhöhle  eindringenden  Canali- 
cnlus tympanicus  zum  Ursprung  dient. 

Bringt  man  in  das  Foramen  stylo-mastoideum  eine  Borste  ein, 
so  gelingt  es,  sie  so  weit  fortzuschieben,  dass  sie  durch  den  Hia- 
tus Fallopiae  zum  Vorschein  kommt.  Eben  so  leicht  kann  eine 
zweite  Borste,  vom  inneren  Gehörgange  aus,  durch  denselben  Hiatus 
zu  Tage  geführt  werden.  Es  existirt  somit  in  der  Substanz  des 
Felsenbeins  ein  Kanal ,  welcher  im  inneren  Gehörgange  seinen  An- 
fang, und  im  Foramen  stylo-mastoideum  sein  Ende  hat,  und  nebst 
diesen  beiden  Mündungen  noch  eine  Seitenöffnung  —  den  Hiatus  — 
besitzt.  Dieser  Kanal,  welcher  das  siebente  Gehirnnervenpaar  aus 
dem  Schädel  leitet,  heisst  Canalis  s.  Aquaeductus  Fallopiae. 
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Der  CanaUt  Fathpiae  besitzt,  ausser  den  angeführten  Oeffnungen,  noch 
einen  kurzen  Seitenast,  welcher  als  sogenannter  Canaliculu*  ehordar,  dicht  über 
dem  Foramen  tfi/fo-mattoitieum  von  ihm  abgeht,  und  in  die  Paukenhöhle  führt. 
Er  ist  bei  äusserer  Besichtigung  des  Schläfebeins  nicht  zu  sehen.  Meissel  und 
Hammer  verhelfen  auch  zu  ihm.  Ferner  verdient  erwähnt  zu  werden,  das«  der  in 
der  Fo»*a  jufjularh  beginnende,  und  in  der  F i*<ura  tympano-maitoidea  endigende 
Cannlicuhia  ma»/oifhn»,  sich  mit  dem  unteren  Ende  des  Canati»  FaUopiar  derart 
kreuzt,  dass  der  Canaficnhi*  manloideji*  zwei  Abschnitte  darbietet,  deren  einer  zum 
Canalis  Fallopiaf,  der  andere  von  ihm  führt.  —  So  schwer  das  Auffinden  dieser 
Kanälchen  dem  Anfänger  wird ,  so  möge  er  es  dennoch  mit  ihnen  nicht  leicht 
nehmen,  da  die  Verzweigungen  gewisser  Gehirnnerven  an  diese  Kanälchen  ge- 
bunden sind.  Ihre  Wichtigkeit  ergiebt  sich  somit  erst  ans  den  Details  der  Ner- 
venlehre, und  steht  wahrlich  mit  ihrer  Grösse  im  nmgekehrten  Verhältnis». 

Die  in  der  Beschreibung  des  Felsentheils  genannten  Cnnnliruli  peiroti  sind, 
so  wie  der  Canali<nlns  mattoidetti  und  tjfiupanicut,  nur  für  ein  Borstenhaar  per- 
meabel,  und  können,  da  sie  von  gewöhnlichen  feinen  Ernührungslöchern ,  bei 
äusserer  Besichtigung  des  Knochens  nicht  zu  unterscheiden  sind,  nur  durch  sorg- 
sames Sondiren  mit  dünnen  Borsten  ausfiudig  gemacht  worden. 

Die  drei  Winkel  oder  Ränder  des  Felsentheils  sind:  der 
obere,  vordere,  und  hintere.  Der  obere  ist  die  Vereinigungskante 
der  hinteren  Felsenbeinfläche  mit  der  oberen.  Er  ist  besonders  an 
seiner  äusseren  Hälfte  tief  gefurcht,  —  Snfcus  pe.trosus  superior. 
Der  vordere  ist  der  kürzeste,  und  bildet,  mit  dem  unteren  Stücke 
des  vorderen  Schlippenrandes,  einen  einspringenden  Winkel,  welcher 
die  -Spina  angularis  des  Keilbeins  aufnimmt.  Am  äusseren  Ende 
dieses  Randes  liegt  eine,  in  die  Trommelhöhle  gehende  Oeffnung, 
welche  durch  eine  Knochenleiste  in  eine  obere  kleinere,  und  untere 
grössere  Abtheilung  gebracht  wird.  Erstere  ist  der  Anfang  des 
Semicanads  tensoris  tympani,  letztere  die  Insertionsöffnung  der  Tuba 
Eustachi/'.  Der  hintere  Rand  der  Pyramide  erscheint  durch  die 
glatte  Incisura  jugvlaris  ausgeschnitten ,  welche  mit  der  gleichna- 
migen Incisur  der  Gelenktheilo  des  Hinterhauptbeins  das  Drossel- 
aderloch (Foramen  jugulare  s.  lacerum)  zusammensetzt. 

Der  Warzen-  oder  Zitzentheil  (Pars  -ma-stoidea  s.  mammil- 
/am,  von  |AttTÖC,  Brustwarze)  befindet  sich  hinter  dem  Meatus  audi- 
toriujt  externm.  Er  besitzt  eine  äussere  convexe  und  rauhe,  und 
innere  coneave,  glatte  Fläche.  Die  äussere  Fläche  zeigt  den  einer 
Brustzitze  ähnlichen  Processus  mastoideus  s.  Apophysis  mammillaris, 
welcher  von  unten  durch  die  Incisura  mastoidca  wie  eingefeilt  er- 
scheint. Er  schliesst  eine  vielzellige  Höhle  (Cellnlae  mastoideae I  ein, 
welche  mit  der  Trommelhöhle  in  freiem  Verkehr  steht,  und  von 
ihr  aus  mit  Luft  gefüllt  wird,  also  pneumatisch  ist.  Der  Processus 
mastoideus  wird  von  der  hinteren  Peripherie  des  äusseren  Gehör- 
ganges durch  eine  Spalte  abgegrenzt  (Fissnra  tympano-mastoidea), 
welche,  wie  früher  angeführt,  die  Endmündung  des  Canaliculus  ma- 
stoideus enthält.  Die  innere  Fläche  zeichnet  sich  durch  eine  breite, 
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tiefe,  halbmondförmig  gekrümmte  Furche  aus  (Fossn  sigmoidea,  von 
r>;^a-£'cs;,  C-  nicht  2- förmig),  in  welche  sich  der  quere  Blutleiter 
der  harten  Hirnhaut  einlagert.  Ein  zuweilen  fehlendes ,  und  zum 
Durchgange  eines  Santorini'sehen  Kmissariums  dienendes  Loch  (Fo- 
ramen mafitoideum) ,  führt  von  dieser  Furche  zur  Aussenfläche  des 
Knochens.  Die  Ränder  des  Warzentheils  sind:  der  obere,  zur  tief- 
greifenden Nahtverbindung  mit  dem  Angulus  mastoidens  des  Scheitel- 
beins, und  der  hintere,  zur  schwächer  gezackten  Vereinigung  mit 
dem  unteren  Theile  des  Seitenrandes  der  Hinterhauptschuppe. 

Im  Inneren  des  Schläfebeins  liegt,  zwischen  dem  Mealu»  auditoriu*  extemut 
und  dem  Felsentheile,  die  Paukenhöhle  (Carum  fympavi),  und  in  der  Felsen- 
pyramide selbst,  das  Labyrinth  des  Gehörorgans.  Viele  oben  angeführte  Kanäle 
und  Oeffnungen  stehen  in  einem  innigen  Bezüge  zum  inneren  Gehörorgane,  und 
können  erst,  wenn  der  Bau  des  letzteren  bekannt  ist,  richtig  aufgefasst  und  ver- 
standen werden.  Deshalb  macht  das  Studium  des  Schläfebeins  dem  Anfänger  ge- 
wöhnlich die  grössten  Schwierigkeiten,  die  wohl  in  der  Natur  der  Sache  liegen, 
und  nur  dann  verschwinden,  wenn  man  die  äussere  Oberfläche  des  Knochens  auf 
seinen  Inhalt  bezieht,  welcher  aber  erst  in  der  Lehre  von  den  Sinnesorganen  be- 
sprochen wird.  Eine  genaue  Kenntnis  des  Felsenbeins  bildet  somit  eine  Vorbe- 
dingung zum  praktischen  Studium  des  Gehörorgans,  und  giebt  insbesondere  dem 
Anfänger  einen  leitenden  Faden  in  die  Hand,  ohne  welchen  er  sich  nie  in  jenen 
finsteren  Revieren  zurecht  finden  kann,  welche  das  „Labyrinth"  des  Gehörorgans 
bilden,  wo,  wenn  auch  kein  blutlerhzender  Minotaurus  zu  fürchten,  doch  miss- 
muthige  Verzagtheit  genug  zu  holen  ist. 

Varianten  des  Schläfebeins  sind:  1.  Theilung  der  Schuppe  durch  eine  Quer- 
naht (Gruber).  2.  Ein  vom  vorderen  Rande  der  Schuppe  ausgehender  breiter 
Fortsatz  schiebt  sich  zwischen  den  Augulu*  »phenoidali*  des  Seitenwandbeins  und 
den  grossen  Keilbeinfliigel  ein,  und  erreicht  den  Margo  coronaü*  des  Stirnbeins. 
Er  kommt  dadurch  zu  Stande,  dass  ein  in  der  vorderen  seitlichen  Fontanelle  ent- 
wickelter Schaltknochen  (§.  103?  mit  dem  vorderen  Schilppenrande,  nicht  aber  mit 
dem  Seitenwandbein  verwächst.  :\.  Bedeutende,  bis  auf  3  Zoll  steigende  Länge 
des  Griffels  (Grube r),  oder  Zusammensetzung  desselben  aus  zwei  durch  Synchon- 
drose  oder  Synostose  verbundenen  Stücken,  sowie  Gegenwart  einer  Markhöhle  in 
ihm.  4.  Am  oberen  Felsenbeinrande  eine  narbig  eingezogene  Vertiefung,  als 
Ueberbleibsel  einer,  am  embryonischen  Felsenbein  unter  der  Wölbung  des  oberen 
Canuli*  »rmicircu'ari*  befindlichen  Grube,  welche  Tröltsch  als  Fo*sa  mbureuata 
benannte,  fi.  Vorkommen  von  Schaltknochen  in  der  Fuge  zwischen  der  Pyramide 
nnd  der  Par*  ba*i/ari*  des  Hinterhauptbeins  bis  zum  Keilbeinkörper  hin.  Sie 
Uegen  nur  lose  in  dieser  Fuge,  und  fallen  beim  Maceriren  aus.  Am  festesten 
haftet  noch  das  der  Felseubeinspitze  nächst  gelegene  Knöchelchen ,  welches  mit 
einer  rauhen  Fläche  in  einem  Grübchen  des  Felsenbeins  ruht.  Man  hatte  diesem 
Knöchelcheu  unrichtig  den  Namen  Osticulum  «etamoidtum  Corlenii  beigelegt.  Heule 
zeigte,  dass  Cortese  (1626)  es  nur  mit  Verknöcherungen  der  <\uoti<  interna  zu 
thun  hatte.  Ein  ähnliches,  selten  vorkommendes  Knöchelchen,  als  Ergänzung*- 
stück  des  Foramen  jugufare,  erwähnt  W.  0 ruber.  Ausführlich  handelt  derselbe 
Autor  über  die  zwischen  Felsenbein  und  Keilbein,  und  zwischen  Felsenbein  und 
Basilartheil  des  Hinterhauptbeins  vorkommenden  Schaltknochen,  in  seinen  Bei- 
trägen zur  Anatomie  der  Schädelbasia,  St.  Petersb.  1869.  Ein  Schaltknochen  im 
Tegmmtum  tympani  wurde  gleichfalls  von  G ruber  aufgefunden.  Beim  Hirsch  fand 
ich  das  ganze  Tegmentum  hjmpani  als  selbstständigen  Knochen.    Auch  vom  Men- 
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sehen  besitze  ich  einen  ähnlichen  Fall.  6.  Eine  sehr  interessante,  von  Luschka 
beschriebene  Anomalie,  besteht  in  einem,  unter  der  Wurzel  den  Jochbogen»  vor- 
kommenden Loche  (bis  1  /,'"  weiti,  welches  in  eine  längs  der  Sutura  pttm*o*qua- 
mr>*a  verlaufende  Furche  einmündet.  Diege  Furche  findet  sich  auch  ohne  Loch, 
und  dient  einem  Blutleiter  (Sinu*  p*tro*o-$quamosu*)  zur  Aufnahme.  Luschka 
nannte  das  Loch :  Foramen  jur/ulare  »purium ,  indem  der  Sinn»  pe(ro*o-*qHamo*u* 
sich  durch  dasselbe  iu  die  Vena  jurjulari*  rxttrna  fortsetzt  (Zeitschr.  für  rat.  Med.  1869). 
7.  Der  Proct>x*>tx  ma*toidtrits  wird  stellenweise  so  dünnwandig,  dass  seine  Zellen 
entweder  spontan  dehisciren.  oder  durch  sehr  geringfügige  Gewalt  einbrechen  können. 
(Sieh'  meine,  p.  '252  citirte,  hieher  gehörige  Abhandlung  in  den  Sitzungsberichten 
der  kaiserl.  Akademie.  1S.">8.)  Nach  G.  Zoja  (SuW  apofisi  mastoidea,  Milano, 
18<>4)  fliessen  die  Zellen  des  Warzenfortsatzes  zuweilen  zu  einer  einzigen  grossen 
Cavilan  maJituidea  zusammen.  —  Ein  von  der  hinteren  Fläche  der  Pyramide,  zu 
den  Zellen  des  Warzeufortsatzes  führender,  enger,  durch  einen  Fortsatz  der  harten 
Hirnhaut  ausgekleideter  Kanal,  wurde  von  Voltolini  als  Canalis  petro*o-ma*toi- 
denn  beschrieben. 


§.  102.  Verbindung  der  Schädelknochen.  Fontanellen. 

Die  Verbindung  der  Sehädelknochen  unter  sieh  wird  auf  ver- 
schiedene Weise,  aber  immer  sehr  fest,  durch  wahre  und  falsche 
Nähte,  durch  Anlagerung  (Harmonie),  und  durch  Synchondrose  be- 
werkstelligt. 

1.  Wahre  Nähte  finden  sich  zwischen  tief  gezahnten,  in  ein- 
ander greifenden  Knochenrändern.  Die  Kranz-  oder  Kronennaht 
(Sutura  caronali»)  zwischen  Stirn-  und  den  beiden  Scheitelbeinen, 
die  Pfeil  naht  l  Sutura  satjittaHs  s.  iuterparietalis)  zwischen  beiden 
Scheitelbeinen,  die  Lambdanaht  (Sutura  lambdoidm)  zwischen 
Hinterhauptschuppe  und  den  hinteren  Händern  beider  Scheitelbeine, 
die  Warzen  naht  (Sutura  mastoidea)  zwischen  Warzentheil  des 
Schläfebeins  und  unterem  Seitenrande  des  Hinterhauptbeins,  so  wie 
die  abnorme  Stirnnaht  (Sutura  frontalis)  sind  die  Repräsentanten 
der  wahren  Schädeluähte.  Alle  genannten  Nähte  erscheinen  nur 
bei  äusserer  Ansicht  des  Kopfes  als  wahre  Nähte.  Von  innen  ge- 
sehen besitzt  keine  dieser  Nähte  das  zackige  Ansehen,  welches  den 
Charakter  der  wahren  Naht  bildet,  sondern  präsentirt  sich  als  eine 
mehr  weniger  gerade  Contactlinie,  wie  bei  der  sub  3  anzuführenden 
Harmonie.  Bei  Kahlköpfen,  deren  Schädeldach  zuweilen  so  rund 
und  glatt  ist  wie  eine  Billardkugel ,  kann  man  die  Nähte  selbst 
durch  die  verdünnten  und  glänzenden  Schädeldecken  hindurch 
erkennen. 

Ausser  den  genannten  Nähten,  piebt  es  noch  mehrere  andere  am  Schädel. 
Sie  könnten,  wenn  sie  einen  Namen  erhalten  sollten,  selben  von  den  beiden 
Knochen  entlehnen,  welche  sie  vereinigen:  Sutura  »quamoio-tphenoidali* ,  *j>htno- 
frontati»,  etc. 
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2.  Falsche  Nähte  f.SW^wc  spunm-  s.  s(jiooiiosac)  bestehen 
alfl  Uebereinandcrschiebung  zweier  entgegengesetzt  zugosehärftcr 
Knochenränder,  zwischen  Sehläfenschuppo  und  Seitenwandboin  (Sn- 
totra  tevipcrro-jirtrietnlis),  und  zwischen  Angulm  tqfhenovIiiHs  des  Seiten- 
wandbeins  und  oberen  Hand  des  grossen  Keilbeinflügels  (Sutum 
Kftlieno-pnn'etafiA). 

3.  Einfache  Anlagerung  oder  Harmonie  durch  rauhe,  nicht 
gezackte  Känder,  findet  sicli  zwischen  dem  vorderen  Rande  der 
Seldäfenpyramido,  und  dem  grossen  Flügel  des  Keilbeins,  so  wie 
an  den  Contact rändern  der  («lastafel  aller  Sehädelkuochen. 

4.  Die  durch  Faserknorpel  vermittelte  Verbindung  zwischen 
der  Pyramide  des  Felsenbeins,  der  I'ms  fnutilaris  des  Hinterhaupt 
beins  und  dem  Keilbeinkörper,  ist  eine  Synchondrwis. 

Sollnitz  (I'Hmt  den  Hau  der  normalen  MenschenschH'dcl.  Petersburg,  IH.VJ. 
p.  9)  unterscheidet  mehrere  l  riitenurten  von  wahren  und  falschen  Nähten,  ron 
welchen  die  Kopfnaht  und  die  St  i  fl  null  t  «Iii-  ziilässlichsten  sind.  Die  Kopfnnht 
eharaktcrisirt  »irli  dadurch  ,  da*s  von  zwei  sich  etwas  übereinander  schiebenden 
Knochenrändern  der  eine  klein*'  Hcrvorragungcn  bildet ,  welche  von  Ijöehrrn  des 
anderen  umschlossen  werden,  wie  in  der  Naht  zwischen  kleinem  Keilbeinfliigel 
und  Stirnbein.  Ich  habe  gezeigt,  dnss  diese  kleinen  1  |erv..rragnngcn  (Köpfe)  Mi 
gross  werden  können,  dass  sie  wie  sn|>ernumciäre  Srhaltknoeheii  (§.  lo:<)  aus- 
sehen, und  auch  dafür  gehalten  wurden.  Sieh'  meine  Abhandlung:  l'eber  wahre 
und  falsehe  Schnltknoeheii  in  der  Pur»  oMtoria  des  Stirnbeins,  in  den  Sitzungs- 
berichten der  kais.  Akad.  12.  Ild.  1  «60,  —  Die  Stiftnullt  entsteht,  wenn  ganz  lose 
Kuöeheh  hen.  wir-  Stifte,  durch  die  Löcher  zweier  zusunimenstosseiider  Knoehi  n- 
ränder  gesteckt  sind.  Sie  soll  in  der  Naht  zwischen  Stirnbein  und  Stimfortsatz 
de»  Oberkiefers,  und  in  der  Verbindung  Tom  Bnrilarthoi]  des  Hinterhauptbeins  mit 
■  h  in  Keilbeinkörper,  aber  nur  während  der  Verknöcherungsperiodc  der  hier  bc- 
(iiidliehen  Symphyse  bei  jugendlichen  Individuen,  Vorkommen. 

In  jüngeren  Lobensporioden  sind  die  wahren  Nähte  weit  weniger 
zaekig  und  kraus,  als  im  reiten  Alter.  Von  dem  Zeitpunkte  an,  wo 
der  Schädel  nicht  mehr  wachst  (bald  nach  den  Zwanziger  Jahren  hin) 
beginnen  die  Nähte  zu  verstreichen,  d.  h.  einer  wahren  Synostose 
zu  weichen,  wobei  die  »SWww  tnasiohh«  wohl  meistens  den  Anfang 
macht;  «die  Sitturn  jtarirtfili»  und  hiiuhtloiden  folgen  nach,  und  war 
eine  Stirnnaht  vorhanden,  so  bleibt  sie  unter  allen  am  längsten. 

Wie  früher  hervorgehoben  wurde,  erseheint  jede  wahre  Naht 
nur  bei  äusserer  Ansicht  als  solche.  Bei  innerer  Ansicht  wird  sie 
wegen  sehr  geringer  Kntwicklung  von  Zacken  an  der  inneren  Kno- 
ehentafel  als  ein«;  geschlängelte ,  selbst  als  geradlinige  Harmonie 
gesehen.  Die  Harmonie  der  inneren  Tafel  verschmilzt  nun  auch 
regelmässig  vor  der  Sutur  der  äusseren.  l)a  die  innere  Tafel  der 
Schädelknochen  viel  spröder  und  brüchiger  ist.  als  die  äussere,  so 
wären  Nahtzaeken  an  der  inneren  Tafel  von  keinem  besonderen 
Vortheil  für  die  Festigkeit  des  Schädels  gewesen. 

Hjrrtl,  L»hrWh  -Ifr  Anatomif.  l< 
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§.  102.  Vcrliimlnnff  <ler  Scbfidr-Ikuorhrn.  Fontanellen. 


Es  ist  in  vergleichend  anatomischer  Hinsieht  von  Interesse  ,  dass  die  oben 
erwähnte  Reihenfolge  der  Vcrknürherung  der  Nähte,  hei  den  Affen  und  Negern 
gerade  timgekehrt  wird,  indem  die  Kranznaht  zuerst  und  die  Lnmhdanuht  zuletzt 
verstreicht.  Ja  es  tritt  das  Verstreichen  der  Kranzuaht.  heiin  Neger  seihst  hedeu- 
tend  früher  ein,  als  das  Verstreichen  der  Iliiiteihnuptnähte  hei  den  Menschen 
weiss.  r  Rjtce,  Da  das  Verstreichen  der  Nähte  dem  Wachsthiim  des  Schädels,  und 
somit  auch  der  Entwicklung  des  Gehirns,  ihre  natürlichen  Schranken  setzt,  liept 
der  Gedanke  nicht  fern  ,  dass  die  geringere  ßcintige  Entwicklungsfähigkeit  der 
schwarzen  Rare,  dieser  anatomischen  Thatsache  nicht  ganz  fremd  ist.  Oh  es  nher 
deshalh  erhiuht.  den  Neger  für  den  menseln  nähiilichsten  Affen  zu  halten,  und  als 
hastthier  zu  verwenden,  wie,  vor  kurzem  noch,  in  den  amerikanischen  Selavcit- 
staaten,  worden  I'hilantropeii  und  Philosophen  zu  entscheiden  hahon. 

Indem  die  Schädclknochen  sich  aus  Ossificationspunktcn  ent- 
wickeln, welche  durch  concentriftche  Anlagerung  von  Knochcnmassc 
an  ihren  Rändern,  in  der  Fläche  wachsen,  so  müssen  die  Ecken 
und  Winkel  ihrer  breiten  Tafeln  zuletzt  entstehen,  und  es  muss  eine 
Periode  im  Bildungsgange  des  Schädels  geben,  wo  zwischen  den 
sich  nur  berührenden  Kreisscheiben  der  Schädelknochen,  nicht  ver- 
knöcherte, und  durch  Woiehgebilde  verschlossene  »Stellen  übrigbleiben, 
welche  Fontanellen  ■--  Foiitintli  s.  htcunae  —  genannt  werden. 

Es  liegt  deren  je  eine  an  jedem  Winkel  des  Seitenwandbeins 
und  wir  zählen  somit  eine  Stirn-,  Hinterhaupt-,  Keilbein-  und 
Warzen  fontatielle.  Die  zwei  ersten  sind  begreiflicher  Weise 
unpaar;  die  zwei  letzten  paarig.  Die  Sti  r  lifo  n  tan  eile  ist  die 
gnisste,  rhombisch  viereckig  (wie  die  Papierdrachen  der  Kinder), 
und  erhält  sich  bis  in  das  zweite  Lebensjahr.  An  grossen  Kinds- 
köpfen  kann  sie  Jahre  zu  ihrer  gänzlichen  Verknüchorung  brauchen. 
Von  ihren  vier  Winkeln  ist  der  vordere  der  schärfste  und  längste, 
der  hintere  der  stumpfste.  Erstorer  reicht  beim  Embryo  l>is  zur 
Nasenwurzel  herab.  Da  man  bei  Neugeborenen  und  Kindern  die 
Bewegungen  des  Gehirns  durch  die  Stirnfontanelle  sieht  und  fühlt, 
so  wurde  ihr  der  Name  Fons  puhfifMx  s.  Vertv.r  pttfpitans  ert heilt, 
und  da  die  Aerzte  des  Alterthums  die  Vorstellung  hatten,  dass 
durch  die  Bewegungen  des  Gehirns,  die  Lebensgeister  in  die  Nerven 
getrieben  werden ,  mag  wohl  dieses  die  Veranlassung  der  sonder 
baren  Benennung  Foutiruhts,  /.  »•.  (Quelle,  gewesen  sein.  —  Die  Hinter 
hanptfontanel  le  ist  um  die  Zeit  der  Geburt  schon  durch  die 
Spitze  der  Hinterhauptschuppe  fast  vollständig  ausgefüllt.  Im  Embryo 
erscheint  sie  dreieckig,  und  viel  kleiner,  als  die  Stirnfontanelle.  — 
Die  kleine  K  e i  I  be  i  n  fo  n t a  n e 1 1  e  am  Anqnhis  sphfiiofdofin  des  Schei- 
telbeins, und  die  W arze n  fo n ta ne 1 1 e  (/''.  mnsto'ulrnn  s.  Ca*wi!) 
werden  auch  als  vordere  und  hintere  Seiten  fon  tan  eile  be- 
sehriehen.  Beide  verstreichen  entweder  schon  im  Embryolehen,  oder 
finden  sich  an  den  Schädeln  von  Neugeborenen  nur  als  Spuren  vor. 
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Die  Nähte,  sn  wie  die  Stini-  uml  Hinterhanptfontnnclle ,  sind  in  geburts- 
hilflicher Beziehung,  für  «Ii«-  Ansmittlung  dv.r  Lage  des  Kindskopfes  bei  der  Ge- 
burt, von  hoher  Wichtigkeit.  Die  Naht«-  erlauben  ferner  durch  ihre  Uch«*rein- 
anderschiebnng  eine  Verkleinerung  des  Kopfv«dumens  eines  zu  gebärenden  Kindes, 
während  des  Durchganges  durcli  den  Beckenring  der  Mutter.  Auch  sind  sie  für 
das  Wnehsthum  des  Schädels  eine  unerlnsslich  not  Ii  w  endige  Bedingung.  Di»'  Wich- 
tigkeit der  Nähte  in  letzterer  Bedingung  wurde  zuerst  von  Gihson  erkannt,  und 
von  S '  >  ni  in  erring  näher  beleuchtet.  Die  Hirnschale  ist  in  den  ersten  Wochen 
des  Einbryolebens  eine  häutig-knorpelige  Blase,  welche  durch  die  Entwicklung  und 
Vergrösserung  der  in  ihr  niedergelegten,  oder  auf  ihr  entstandenen,  primitiven 
Verknöcherungspunkte ,  allinälig  verdrängt  wird.  Man  nennt  die  au»  dem  Pri- 
morilialkiiorpel  des  Schädels  entstandenen  Schndelkimchen  Primordialknochen, 
die  übrigen  «Ingegen,  als  Auflagerungen  auf  häutigen  Substraten,  Deckkn«iehen 
(§.  11'.»).  Wenn  dies«-  Kn<>«'hen  Ins  zur  gegenseitigen  Berührung  herangewachsen 
sind,  s<>  w<>r«len  zwischen  den  Berührungsrämleru  derselben,  nur  schmal«'  Streifen 
des  Primordialknorpels,  oder  <les  häutigen  Antheite  des  jungen  Schädels,  übrig 
bleiben.  Bei  der  Zusammensetzung  des  Schädels  au*  mehreren,  durch  Säume  von 
weicherem  Stoff  getrennten  Stücken,  wir«l  es  «len  letzteren  möglich,  dem  durch 
das  Wacbsthnm  «h-s  Gehirns  von  innen  nach  aussen  veranlassten  Drucke  nach- 
/.ii geben.  un«l  sicli  durch  Anschuss  neuer  Knocheninnsse  am  Rande  zu  vergrössern. 
Die  Bchfidelknochen  wachsen  somit,  was  ihre  Zunahme  an  Breite  betrifft,  vorzugs- 
weise an  ihren  Rändern,  während  die  Zunahme  an  Dick«',  durch  Ansatz  neuer 
Knochenniasse  an  die  Flächen  d«  r  bereit«  fertigen  SebKdeUcnoefcerucheiben  erfolgt, 
womit  natürlich  nicht  gesagt  ist.  das»  nicht  auch  jedes  Gefässkanälchen  «1er  Kn<>- 
chensubsfanz  den  Herd  neuer  Knochenbildung  abgeben  kann,  welche  in  emeen- 
frischen  Schichten  um  «las  Knnälcheti  herum  erfolgt.  Würde  der  Schädel  vom 
Anfang«'  an  nus  Einem  Kiioelu-ngussc  bestehen,  so  wäre  die  V«  rgrösserung  seiner 
Peripln-rie,  wenn  nicht  unmöglich,  fliicll  nur  auf  »ehr  langsame  Weise  zu  «-rzielen. 

Die  Näht«i  halten  übrigens  die  Bänder  tl«T  fertigen  Schädclkmu-hen  so  teuf 
an  einander,  dass  durch  mechanische  Gewalten  erzeugte  Brüche  «ler  Hirnschal«' 
von  «dinin  Schädelknoehen  si«di  in  den  uäehstlieg«uden.  ohne  durch  die  Näht«' 
aufgehalten  zu  werden,  und  ohne  Richtungsändening  fortpflanzen,  und  Trennungen 
der  Nähte  ihrer  Länge  nach  (lHa*tn*t*  milurarum),  zu  den  seltensten  Folgen  v«m 
Verletzungen  gclmrcu. 

Hat  ■  1  i « -  Entwicklung  «les  Gehirns  ihn-n  CulmiiiHtioiispunkt  erreicht  ,  so 
irerxb  ii  «Ii«-  Nähte  iiherllüssig.  und  verschmelzen  dttrefa  Synostose  von  innen  na«  h 
aussen  zu.  Di«>ses  Vers«'hiii«'lzeil  tritt  nicht  in  der  ganzen  Länge  der  Naht  mit 
einmal  «  in,  winden i  schreitet  gewöhnlich  von  der  Mitte  gegen  die  Endpunkte  vor. 
Ist  der  Druck  den  die  Schndelkiioch«'ti  v«m  innen  herauszuhalten  haben.  |M>i 
raschem  Wacbsthnm  «les  (iehims,  oder  !»<•!  Wasseransammlungen  in  «ler  S«hä«lel- 
h«"dib-  ein  hedeut«'iid«-r,  und  kann  in  einer  gegebenen  Z<  it  nicht  so  viel  knocheu- 
materie  am  Kamle  des  juge  ii<llich«'ii  Sehädilkno«-h«'iis  abgelagert  werden,  als  die 
Ausdehnung  der  Suturalkuorp«d  erfonlert,  so  wenlen  letztere  immer  breiter,  und 
können  nachträglich  durch  neue  Knochcukcmc,  die  sich  in  ihnen  bilden  und  ver- 
gr.'»Hs«  rn,  ausgifüllt  werden.  So  entstehen  die  im  nächsten  Paragraph«-  erwähnten 
Nahtknochfii.  Frühzeitig«-»  Verwachsen  «ler  Nähte,  bevor  noch  «las  Gellini  seine 
vollkommen«-  Ausbildung  erlangte,  bedingt  Mikrocepkalic,  als  treuen  Uefiittrten 
«b-s  ;iugeb«»rneu  Blödsinns.  Vorschn«  Ih  s  Verwachwo  «ler  Schäihlnähte  auf  einer 
Seite,  hat  Schiefheit  «les  Kopfes  zur  Folge,  mit  iin«l  ohne  Heinmnng  g«'istig«'r 
Entwicklung.  Dante*>  Schädel  war  ein  cx«piisitcr  Schii>fs«-hKitet.  Vorschnelles 
V«  rw  .i.  Ii>en  der  Pfeibi.iht  bedingt  den  Spft^ofleffftaiMM  (mit  einem  de)  l'feilmilil 
eutspreehi  iiih  n   vorspringend«-!!  Kiel».     Derselbe   Proces«  in  .1«  i    kurzen  Satm-u 
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tpheno-parietalu  liegt  dem  Snttelkopf  \<  '/inocrphaht*)  zu  Grunde,  mit  einer,  der 
Richtung  der  Kranznnht  parallelen  Einschnürung. 

Wo  eine  Synchondru.se  am  Sehlidel  vorkommt,  Mutzt  sich  «1er  Knorpel  dcr- 
sclheu  in  <1i«>  knorpelige  Grundlage  der  Schädel kuochen  unmittelbar  fort.  Der 
SviichondroHeuknor|Hd  Lst  demnach  der  nicht  oHsifieirte  Theil  des  primordialen 
Schädelknorpels.  Entzieht  man  der  Hasis  einer  frischen  Hirnschale  durch  Behand- 
lung mit  verdünnter  Salzsäure  die  Knochenerde,  so  bleiht  eine  continuirliche 
Knorpelsehale  zurück .  an  welcher  keine  N  1  .t- puren  zu  entdecken  sind.  Da  mau 
die  Schädelknocheii  nur  nn  macerirten  Köpfen  studirt,  erhält  man  von  den  Syn- 
chonilrosenknorpeln  keine  Anschauung. 

Kinen  sehr  interessanten  Artikel  üher  das  Verhältnis  der  Nähte  zur  Fe- 
stigkeit den  Schädels,  enthält  die  l'yclopar.lia  «J  Anat.  and  Fhynol.  „Cranr." 


§.  lo:5.  Ueberzählige  Schädelknochen. 

Die  Kall]  der  Sehädelknoehen  erseheint  in  nicht  ganz  seltenen 
Ausuuhmsfullen ,  durch  das  Auftreten  ungewöhnlicher  Knochen  ver- 
mehrt. I>ie  Vermehrung  kann  auf  zweifache  Weise  stattfinden.  Ks 
zerfällt  entweder  ein  normaler  Schädelknochen,  wie  bereits  heim 
Stirn-,  Seheitel-  und  Hinterhauptbein  bemerkt  wurde,  durch  ab- 
norme Nahtbildung  in  zwei  oder  mehrere  Stücke ;  oder  es  entwickeln 
sich  in  den  Schädelnähten  selbstständige  Knochen,  die  mit  dem  Namen 
der  Naht-  oder  Schaltknochen,  auch  Zwickelbeine  (Omenta 
mhtramm,  Wvnmuua,  triyitetm,  epartalin,  raphogenunantia)  *)  belebt 
werden.  Die  Entstehung  letzterer  datirt  aus  jener  Periode  des  Km- 
brynlebens,  wo  die  Sehädelknoehen  noch  durch  weiche,  häutige  oder 
knorpelige  Zwischenstellen  von  einander  getrennt  waren.  Werden 
in  diesen  weichen  Interstitiell  selbstständigc  Ossiticationspunkto  nie 
dergelegt,  die  bis  auf  eine  gewisse  (Jrüsse  wachsen,  ohne  mit  den 
anstossenden  Knochen  zu  verschmelzen,  so  treten  sie  in  die  Kate- 
gorie der  überzähligen  Sehädelknoeheu.  Am  häutigsten  finden  sie 
SM* Ii  Hl  '  1  * 1  r  I  Ai  mhdanaht,  wo  ihre  Zahl,  namentlich  bei  hydroeepha- 
lischen  Sehndelforinen ,  bis  in  das  Unglaubliche  wuchert.  Ich  habe 
deren  mein-  als  300  in  der  Lambdanaht  eines  ( Yetinsehädels  gesehen. 
Sie  wurden  aber  in  jeder  anderen  Naht,  und  selbst  in  der  Mitte 
der  Ilinterhauptsehuppe  eingeschlossen  angetroffen. 

An  den  heiden  Punkten,  wo  die  Pfeilnaht  mit  der  Kranznaht  und  mit  der 
Lambdanaht  zusammenstössl,  erreichen  die  Nah tk midien  eine  merkwürdige  f.rösse, 
und  nehmen  hier ,  so  wie  wenn  sie  an  den  heiden  unteren  Winkeln  de*  Seiteii- 
wnndheins  vorkommen,  den  Namen  der  Fontanellknorh  en  au.  Per  zwischen 
Pfeif-  und  Kranznaht  eingeschaltete  FontainllkiiM.luii  war  schon  den  älteren 
Aer/ten   (dem   originellen  Salzhnrger.   Phil.    TTöchener.    cler  sich    seihst  zum 


*)  Der  Name:  <)*  'partitlr,  stammt  von  ir.ir.Tr,,  d.  h.  hinzugefügt,  daher 
fpactae,  der  Schalttag.  —  Der  Name:  O»*«  Worminnu  (von  dem  dänischi-u  Arzte 
01*  Worin)  gebührt  ihnen  nicht,  da  schon  Knstachins  iü*«e  Knochen  kannte. 
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['aia.rtiH-  latinisirte,  und  den  bescheidenen  Titel  Mmmiihn  meriicomm  beilegtet 
bekannt,  und  wurde  als  Heilmittel  gegen  die  fallende  Sucht  angewendet,  woher 
die  alte  Benennung:  Omicuhnn  antiepileplieiim.  Der  die  Spitze  der  Hinterhaupt  - 
schuppe  bildende  Nahtkuochcu  wird  bei  vielen  Nagern,  Wiederkäuern  und  Fleder- 
mäusen, zu  einem  Constanten  Schädclknoehcn,  und  ist  in  der  vergleichenden  Ana- 
tomie als  O*  infeijiariefal''  hekannt  (Geoffroy).  lieber  die  Verschiedenheiten 
dieses  und  anderer  Schaltknochen  an  thierischen  Schädeln,  enthalten  reiche.«  Ma- 
terial H*.  rtri/hev'x  Ahhaudluugen  ans  der  mcnschl.  und  vergleichenden  Anatomie, 
Petersburg,  1*52. 

Als  allgemeine  Gesetze  des  Vorkommens  der  Sehaltknochen  gelten  folgende : 

1.  Sic  rinden  sich  in  der  Kegel  nur  au  der  Hirnschale.  Am  Gesicht«  kom- 
men sie  seltener  vor.  Man  hat  Schaltknoeheii  fast  in  allen  Nähten  angetroffen. 

2.  Schädel  mit  grossen  Dimensionen  /eigen  sie  häufiger,  als  kleine. 

•A.  Ihre  Grösse  variirt  von  Linsengrösse  bis  zum  Umfange  eine«  Thalers, 
wie  ich  an  einem  Stirnfontanellknochen  vor  mir  sehe. 

4.  Sie  sind  häufiger  symmetrisch  gestellt,  als  nicht. 

ö.  Die  Sehaltknochen  bestehen,  wie  die  übrigen  Schädelknocheii ,  aus  zwei 
Tafeln,  mit  interealarer  Diploe.  Ihre  innere  Tafel  ist  meistens  kleiner,  als  die 
äussere  ,  wodurch  ihre  Kinfügnng  zwischen  ihren  Nachbarn  eine  keilartige  wird. 
Aus  demselben  Grunde  fallen  die  Nahtknochen  an  macerirten  Sehädeln  gerne  aus. 
und  lassen  sich,  wenn  sie  nicht  ausfallen,  leicht  mit  dem  Meissel  ausheben. 

Ct.  Selten  finden  sich  Sehaltknochen,  welche  bei  äusserer  Ansicht  des  Schä- 
dels nicht  zu  sehen  sind  ,  indem  sie  blos  der  inneren  Tafel  der  Schädelknoehen 
angehören.  Häufiger  dagegen  kommen  ,  besonders  in  der  Lambdanalit  ,  Sehalt- 
knochen vor,  welche  nur  aus  der  äusseren  Knochentafel  bestehen.  Diese  Naht- 
knochen sind  dann  immer  sehr  klein.  —  Kin  bis  jetzt  als  einzig  dastehender  Fall 
von  einem  insularen  Schaltknochen,  welcher  nicht  in  eiuer  Fontanelle,  oder  im 
Laufe  einer  Naht  sich  entwickelte  ,  sondern  in  der  Area  eines  Schädelknochens 
liegt,  welcher  ihn  ringsum  einsehlicsst ,  wurde  von  mir  am  Seiten wandbein,  und 
zwar  in  der  Nähe  seines  Mary»  ayttamotui  angetroffen  (Sitzungsberichte  der  kais. 
Akad.  60.  Bd.). 

Nach  Angabe  Tschudi' s  kommt  ein  wahres  O*  inte rpatiet rite  bei  gewissen 
Stämmen  der  Ureinwohner  von  Fern,  den  Chinchas,  Aymaras  und  Huankas,  con- 
staut  vor.  Der  grös*te  obere  Theil  der  Hintcrhauptschiippe  existirt  nämlich  bei 
Neugeborenen  dieser  Stämme  als  selbststäudiger  Knochen,  bleibt  es  durchs  ganze 
Leben,  oder  verschmilzt  nur  selten  nach  dem  4.  oder  5.  Lebensmouate  mit  dem 
Reste  der  Schuppe.  Kine  Uber  der  Linra  »cmuirnäarü  *uperior  verlaufende.  Furche 
Soll  auch  bei  alten  Schädeln  dieser  Stämme,  an  die  früher  bestandene  Treniiung 
Her  Hinterhanptschuppe  erinnern.  An  den  Schädeln  aus  Atacama  und  Guatemala, 
welche  ich  besitze,  fehlt  sie. 


§.  104.  Schädelhöhle. 

Die  Grösse  und  Gestalt  der  Schädelhöhle ,  Canum  rranii,  ist 
in  verschiedenen  Lebensperioden,  bei  verschiedenen  Individuen  und 
Racen,  so  veränderlich,  dass,  ohne  in  nutzlose  Details  einzugehen, 
sich  nur  allgemeine  Bestimmungen  geben  lassen.  Man  kann  inso- 
fern sagen,  dass  die  Schädelhöhle  im  Verhältnisse  zur  Körpcrgrösse 
um  *<>  geräumiger  gefunden  wird,  je  jünger  das  Individuum;  denn 
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die  Geräumigkeit  der  Sc hädel höhle  hängt  vom  Volumen  des  Ge- 
hirns ab,  welches  im  Embryonen-  und  Kindcsaltcr  relativ  zur  Kör 
porgrösse  prävalirt.  Dass  die  Gestalt  des  Schädels  im  Allge- 
meinen nach  der  Masse  und  der  Gestalt  des  Gehirns  richtet,  ist 
wahr.  Unwahr  aher  ist  es,  dass  man  aus  der  Gestalt  des  Schädeln, 
aus  gewissen  Ilervorragungen  desselben,  auf  die  Anlagen,  Fähig 
ketten,  Tugenden  und  Laster  eines  Menschen  schliessen  könne. 
l>as  allgemeine  Princip  der  Abhängigkeit  der  Si  hädclförin  vom 
( icsamnitgehirii  will  ich  nicht  heanstäudigen ,  aher  die  Functionen 
der  einzelnen  ( Jehimtheilo  sind  noch  so  räthsclhaft,  dass  eine  Lehre, 
die  sich  anmasst,  durch  Abgleiten  des  Schädels  die  geistigen  An- 
lagen eines  .Menschen  ausfindig  machen  zu  wollen,  nur  von  Thoren 
für  Thoren  erfunden  werden  konnte.  Dieses  über  den  Werth  der 
ü  a  1 1 '  s  c  h  e  n  S  c  h  äd  < j  1 1  e  h  r e. 

Ein  durch  die  Län^e  der  Pfeilnaht  senkrecht  geführter  Schnitt, 
und  ein  anderer  durch  die  Stirnhöcker  zum  Ilintcrhaupthüeker  nach 
hinten  gelegter,  geben  Ovallinien,  deren  schmales  Ende  gegen  die 
Stirne  zu  liegt.  Die  Sehädelhöhle  hat  somit  die  Eiform.  Die  obere 
Schale  des  Eies  ( Fnmir  rronii)  ist  an  beiden  Flächen  glatt,  die 
untere  ( Jhtsis  cntiui)  zeigt  sich  bei  innerer  Ansicht,  in  drei  0 ruhen 
ab^etheilt,  welche  von  vorn  nach  rückwärts  gezählt  werden. 

1.  Vordere  Schädelgrube.  Sie  liegt  unter  allen  am  höch- 
sten, und  wir«!  durch  die  Parte*  orbitariae  des  Stirnbeins,  die  Lu- 
mina nilnosa  des  Siebbeins,  von  welcher  man  nur  sehr  wenig  sieht, 
und  die  schwertförmigen  Flügel  des  Keilbeins  gebildet.  Der  scharfe 
hintere  Rand  der  letzteren  trennt  sie  von  der  darauf  folgenden  mittleren 
Grube.  Aus  der  Mitte  ihres  Grundes  ragt  die  Crinfn  ijtdli  empor,  voi 
welcher  das  Fommen  roecum  und  der  Anfang;  der  Crista  frontalis 
liegen. 

2.  Die  mittlere  Sehüdelgrubo  hat  die  Gestalt  einer  liefen- 
den  JO  ,  und  besteht  eigentlich  aus  zwei  seitlichen  Gruben,  welche 
durch  die  Srl/a  t meint  mit  einander  in  Verbindung  stehen.  Sie 
wird  durch  die  oberen  und  die  beiden  Seitenflächen  des  Körpers 
des  Keilbeins,  so  wie  durch  die  Superficies  cerebral U  des  grossen 
Keilbeinflügels,  und  durch  die  obere  Fläche  der  Felsenpyramide 
zusammengesetzt.  Der  obere  Rand  der  Pyramide  trennt  sie  von  der 

hinteren  Schädelgrube,  welche  die  übrigen  an  Grosse 
übertrifft,  und  durch  das  Hinterhauptbein,  die  hintere  Fläche  der 
Felsenthcile,  und  die  innere  Fläche  der  ParUi*  matUathae  der  Schläfc- 
beino  gebildet  wird. 

Nebst  diesen  Gruben  Huden  sich  an  »1er  inneren  Oberfläche 
des  Schädelgehäuses  noch  Hinnen  oder  Furchen,  welche  entweder 
verzweigt  sind,  oder  keine  Nebenäste  abgehen.  Die  verzweigten 
Furchen   nehmen  die  arteriellen   und    venösen  <  Jefässramificationen 
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der  harten  Hirnhaut  auf,  und  hcisscu  Solei  arterioso-oenoxi.  Sic  ent- 
springen am  Fora  wen  sjnuomm  mit  einer  Hauptfurche,  welche  an 
der  Schuppe  des  Schläfebeins  siel»  in  zwei  Nobcnzwcige  theilt, 
deren  vorderer  über  die  Gchirufiächo  des  grossen  KoilbeiuÜügcls 
zum  Anj/ulun  ttphvMoidalis  des  Seiteuwaudbeins  schief  emporsteigt, 
während  der  hintere  über  die  Sehläfesehuppo  beiläufig  zur  Mitte 
des  unteren  Kandes  des  Seiteuwaudbeins  zieht,  wo  dann  beide  durch 
wiederholte  Theilung  alhunlig  sich  verjüngen,  und  über  die  ganze 
innere  Fläche  des  Seiteuwaudbeins  bis  auf  das  Stirn-  und  Hinter 
hauptbeiu  hin  ausstrahlen.  Die  unverz weihten  Furchen  sind  viel 
breiter,  als  die  verzweigten,  enthalten  gewisse  Blutleiter  der  harten 
Hirnhaut,  und  heissen  deshalb  Sufei  re.no.si.  Wir  unterscheiden  fol- 
gende Sulci  vttnotti: 

a)  Der  grösste  derselben  beginnt  als  Snleu*  loiujituilinalix  scho.i 
an  der  Oista  des  Stirnbeins,  geht  längs  der  Sutnra  sagittnlis  nach 
rückwärts,  dann  an  «ler  rechten  Seite  des  senkrechten  Sehenkids  der 
Emineutia  erueiata  interna  des  Hinterhauptbeins  nach  abwärts,  und 
setzt  sich  in  die  Furche  zwischen  den  rechten  Hälften  der  beiden 
Querlinien  als  Salem  tranxn-r.su*  fort,  streift  über  den  Warzenwinkel 
des  Seitenwandheins  nach  vorn,  und  steigt  an  der  inneren  Fläche 
dos  Warzenthoils  vom  Sehläfebein  herab,  um  sich  um  den  Froersxn.s 
jinjn/aris  des  Hinterhauptknochens  heriimzukrümmen  ,  und  im  Fora 
nieu  jto/nlare,  tte.rtrnm  zu  endigen. 

b)  Zwischen  den  linken  Hälften  der  inneren  Querlinien  des 
Hinterhauptbeins  befindet  sich  ein  ähnlicher  Venensulcus,  der  den- 
selben Weg  zum  Foramen  jttgitfare  »wi*trum  einschlägt. 

c)  Am  oberen  Kandc  der  Pyramide  liegt  ein  eonstanter  Sutern 
petroxux  xujierior,  und 

d)  am  vorderen  und  hinteren  Kandc  der  häufig  fehlend«-  Sn/eux 
fHlrostis  anterwr  et  posterior. 

Am  skeletirten  Schädel  existirt  zwischen  der  Spitze  der  Fel- 
Benpyramide  und  dem  Kcilbeinkörper  eine  zackige  OetTnung,  welche 
im  frischen  Schädel  durch  Knorpel  ausgefüllt  ist,  sich  in  den,  »wi- 
schen hinterem  Winkel  der  Pyramide  und  Seitentheil  des  Hinter- 
hauptbeins befindlichen  Spalt  ( Fixxuru  petroso-hasilaris)  verlängert, 
uud  Fortunen  laeerum  anteriux  genannt  wird. 

Die  durch  einen  senkrechten  Durchschnitt  des  Schädels  erhal 
tonen  Hälften  desselben  sind  fast  niemals  vollkommen  gleich.  Diese 
Ungleichheit  trifft  besonders  gewisse  Eiuzelnhoiten ,  und  zwar  vor- 
zugsweise die  Gruben  des  Hinterhauptbeins,  die  Sulci  veuori  und 
Foramina  jotjnlarix,  welche  auf  der  rechten  Seite  stärker  ausgewirkt 
gefunden  werden.  Man  glaubte  mit  Unrecht,  den  Grund  dieser 
Asymmetrie  in  dem  häutigen  Liegen  auf  der  rechten  Seite  gefunden 
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zu  haben,  wodurch  das  venöse  Blut,  den  Gesetzen  der  Schwere  zu- 
folge, nach  dieser  Seite  gravitirt. 

Es  gewährt  dem  Anfänger  viel  Nutzen,  sich  beim  Studium   der  Schädel- 

_■, 1 1 1 1  •  i  ii   nicht  der  zerlegten  Schüdclknoehen ,   sondern  eines  horizontal   I  eine* 

vertical  aufgesagten  Seine  I.  Is  zu  bedienen,  und  an  der  Basis  um!  <l«*n  Seitenwändeii 
derselben,  du-  einzelnen  OetFuungen  und  Furchen  aufzusuchen,  welche  in  d<-r  sp<>- 
i-i.dlcn  Beschreibung  der  Schfidelknochcn  genannt  wurden.  Das  relative  Lagerung* 
verhältniss  dieser  Ocffnungcn  und  Furchen,  wird  sieh  für  die  Angaben  der  spätei 
tilgenden  I)nftrinen,  besonders  der  (Jefä-s-  und  Nervenlehre,  als  nützlich  hc- 
währen. 

Ausführliches  über  die  osteologisehen  Verhältnisse  der  Schädclhöhlc,  über 
Nähte.  Fontanellen,  f!esehle<  hts-  und  llacenverschicdenheitcn,  enthält  mein  Hand- 
buch der  topographischen  Anatomie.  0.  Aufl.  1.  Iid.  Wien,  1871. 


b )  ( Jr  t  's  ich  ts  k  noc  1 1  en. 
i?  lor».  Allgemeine  Bemerkungen  über  die  Gesichtsknochen. 

Der  Gesiehtstheil  des  Kopfes  wird  durch  vierzehu  Knochen 
coiistruirt.  Dreizehn  derselben  (die  paarigen  Oberkiefer-,  Joch-, 
(Sauinen-,  Nasen-,  Thrlinen-,  Musehelboiuc,  und  der  unpaarige  Pflug- 
seharknoehen),  sind  zu  einem  uubewcgliehen ,  an  der  Hirnschale 
befestigten  Ganzen  verbunden,  welches  die  zur  Unterbringung  der 
Gesichts-  und  Geruchsworkzougo  erforderlichen  Höhlen  enthält. 
Unter  diesen  liegt  der  vierzehnte  Gesichtsknochen  (der  Unterkiefer), 
welcher  mit  dem  übrigen  Knochengerüste  des  Gesichts  in  keiner 
Verbindung  steht,  und  nur  während  des  Zubeissens  mit  seiner 
Zahnreihe  jene  des  Oberkiefers  trifft.  Er  wird  an  der  Basis  des 
Hirnschädcls,  und  zwar  am  Schläfebein,  beweglich  durch  ein  Ge- 
lenk, suspendirt. 

Da  da*  Prlngscharbciu  nm  eine  Zeit,  wo  noch  alle  übrigen  Kopf knoeheii 
getrennt  von  einander  bestehen,  schon  mit  dem  Siebbein  zu  verwachsen  beginnt, 
so  könnte  es,  mit  Portal  und  Lioutnud,  als  ein  Theil  dieses  Knochens  ange- 
sehen werden,  wodurch  die  Zahl  der  Gesichtsknorhen  auf  dreizehn  reducirt  würde, 
von  welchen  die  sechs  paarigen  »las  Oberkiefergerüste  bilden,  welchem  der  ein- 
zige unpaarige  Kma-hcu  des  Unterkiefers  beweglich  gegenübersteht. 

Der  Oberkieferknoehen  verhält  sich  zum  Gesichte,  wie  das 
vereinigte  Keil  -  Hinterhauptbein  zum  Hirnschädel.  Er  stellt  einen 
wahren  Basilarknochen  des  fixen  Oberkiefergerüstes  dar,  welcher 
sich  mit  allen  übrigen  Knochen  dieses  Gerüstes  verbindet,  und 
ihnen  an  Grösse  bei  weitein  überlegen  ist.  Alle  Gesichtskuochen, 
welehe  Verbindungen  mit  dem  Oberkiefer  eingehen,  sind  nur  des 
Oberkiefers  wegen  da,  und  dienen  ihm  auf  zweifache  Weise: 


).  Sie  bezwecken  entweder  eine  Vermehrung  und  Kräftigung 
Heiner  Verbindungen  mit  der  Hirnschale,  und  sichern  dadurch  den 
wankenden  Thron  dieses  Gesiehtsmonarchen  vor  den  gewaltigen 
Erschütterungen,  die  er  von  seinem  unruhigen  und  vielbewegten 
Antagonisten  —  dem  Unterkiefer  —  beim  Kauen  zu  erdulden  hat. 
Solche  Gesichtsknochen  sind  das  Jochbein  und  das  Nasenbein.  Ich 
nenne  sie  deshalb  Stützknochen  dos  Oberkiefers. 

2.  Oder  sie  dienen  zur  Vergrösserung  gewisser  Flächen  des 
Oberkiefers,  wie  die  übrigen  kleineren  und  dünneren  Gosichts- 
kuoehen:  Gaumenbein,  untere  Nasen m tische I ,  Thränenbein,  welche 
Knochen  ich  als  Supplemente  des  Oberkiefers  zusammen- 
fasse. Die  Stützkuocheu  werden  einen  bedeutenden  Grad  von 
Stärke  besitzen  müssen ,  dessen  die  Supplementknochen  leicht  ent- 
behren können.  Erstem  werden  kurze  und  dicke,  letztere  flache 
und  dünne  Knochen  sein. 

I)ii>  Verbindungen  der  (•csicht.tknuclieu  mit  den  Kcliüdelkiincheii  werden 
durch  stark  ge/.ähnte  Nahte ,  und  die  Verbindungen  derselben  unter  einander 
grütttttcntheilK  durch  Aulngerungcii  bewerkstelligt. 

Von  den  jMiarigeu  Gcsichtskuocucn  genügt  oh,  mir  Einen  zu  bes.  hreihen. 

§.  106.  Oberkieferbein. 

Das  Oberkieferbein,  Magill«  s.  Afandibuta  mperior,  0* 
imuUlnif  sHftriias ,  behauptet  durch  seine  Grösse  und  seine  Armi- 
rung  mit  Zähnen  als  passives  Kauwerkzeug,  den  Vorrang  unter 
Beinen  Gelahrten  und  Nachbarn,  aus  welchen  sich  die  obere  fixe 
Gesichtshälfte  aufgebaut  hat.  Es  wird  in  den  Körper,  und  in  4  Fort- 
sätze eingetheilt. 

a)  Der  Körper  besitzt,  wenn  man  sich  alle  Fortsätze  weg- 
genommen denkt,  die  Gestalt  eines  Keils.  Um  mit  Aufrechthaltung 
seiner  Grösse  und  Form,  eine  gewisse  Leichtigkeit  zu  verbinden, 
musste  er  hohl  sein.  Die  Höhle  heisst  Sinus  ma-jrillari»  s.  Anirum 
llitjhntori,  hat  ganz  die  Gestillt  des  Körpers  des  Oberkiefers,  und 
wird  nur  an  seiner  unteren  Wund  zuweilen  durch  niedrige  Quer- 
leisten in  fächerförmige  Gruben  abgetheilt.  —  Der  Körper  des 
Oberkiefers  besitzt  drei  Flächen  oder  Wände: 

1.  Die  äussere  oder  Gesichtsfläche  (Superficies  s.  huniua 
ftteiafi*)  ist  von  vorn  nach  hinten  eonvex,  und  durch  eine  gegen 
den  gleich  zu  erwähnenden  Joehfortsutz  ansteigende  glatte  Erhaben- 
heit, in  eine  vordere  und  hintere  Hälfte  getheilt.  Die  vordere,  welche 
etwas  eingesunken  aussieht,  zeigt  unter  ihrem  oberen  Rande  das  Fo- 
rniiwu  iiifraorbitate,  und  unter  diesem  eine  seichte  Grube,  wie  ein 
Pingereindrnck  der  Knochenwand  (Fovea  nui.rUlaris  s.  canina).  Die 
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hiiltere  erscheint  convcx,  und  wird  naeh  hinten  durch  eine,  mit 
vielen  Leehern  durchbohrte  Rauhigkeit  (Tuberositas  »»axillaris)  be- 
grenzt. Die  Löcher  derselben  sin«!  theils  der  Aus«lruck  «1er  sehwam 
Uligen  Textur  dos  Knochens,  theils  dienen  sie  ;ils  Zugänge  zu  Gc- 
lass-  und  Nervenkanülen,  uml  heisseu  in  diesem  Falle  Foraini  na 
nauillaria  mijh  riora  ,  obwohl  je«les  Loch  des  ( Oberkiefers  auf  diese 
Bezeichnung  Anspruch  liat. 

2.  Die  obere  oder  A uge n hö h  1  en  f läc he ,  Superficies  orbital  is 
s.  I '/tut um  orbitale,  ist  dreieckig,  und  nach  vorn  und  aussen  etwas 
abschüssig.  Von  ihren  drei  Räudern  trägt  nur  der  innere  dort  kurze 
Nahtzack<  ii ,  wo  er  sieh  mit  dem  unteren  Kund»  der  Lamina  pa/a/- 
racea  des  Siebbeins  verbindet.  Der  vonlere  ist  scharf,  der  hinter« 
abgerundet.  Der  vordere  bildet  einen  Thoil  des  unteren  Augen« 
höhlenrandes  (Manjo  infraorbitalis).  Der  hintere  erzeugt  mit  dem, 
über  ihm  liegenden,  unteren  Kunde  der  AugenhöhlenHäche  des 
grossen  Keilbeintlügels,  die  untere  Augengruhenspalte  (Fissura  orhi- 
falis inferior).  Von  ihm  geht  ein«;  Furche,  die  sieh  allmälig  in  einen 
Kanal  (Canalia  infraorbitalis)  umwandelt,  nach  vorwärts,  um  um 
Fvramen  infraorbitale  auszumünden. 

|)<  r  Ctotali*  in/raorf/Ualia  fuhrt,  kurz,  vor  seiner  AiimnüiiiIuii^  am  roraiiisu 
iwfritor?n'fttt< .  in  ein  Neb«-nkanälch.  n  (('muttln  utvetduri*  anterior),  welches  Anfangs 
/.wischen  ih  n  bchhn  Lamellen  «h-r  Kacialwaml  <h  s  <  >l»crkicf«  rk'>i'<  rs ,  *|witcr  aber 
als  Knrche  an  ih  r.  ihr  I  lighiimrshülih-  BUnehemhti  Fläche  <li'  s«r  Wund,  gegen  die 
Wni/.cln  ilcr  Sclmciilczälinc  hcrnblüufl.  Ks  kann,  s>>  wie  «Ii»-  mehrfachen  Vunatri 
n/i  rn/urea  jivMtrriorcx .    welche  von  ihm  Foramiua   max  Murin  miptiioru  ausgehet!, 

h«-i  Kwwerer  Untersuchung  dfü  Knochens  nicht  peseheu  werden,  und  piiiw«  mit 
Hammer  um!  Meisscl  verfolgt  werden. 

.'}.  Die  Nasen  fläche  ( Supe-rßcies  s.  Lumina  nasalis)  zeigt  die 
grosse  Oeffhung  der  Highmeruhfthle,  uml  vor  dieser  ilen  weiten 
Salms  lacrimalis  als  senkrechten  llalbkanal. 

b)  Die  4  Fortsätze  «les  Oberkiefers  wachsen  naeh  oben, 
aussen,  unten,  und  innen,  aus  «lein  Körper  heraus.    Sie  sind: 

1.  Der  Processus  nasalis  s.  frontalis  «.  asce.ndens.  Durch  die 
tiefgekerbte  Spitz«'  dieses  Fortsatzes  verbindet  sich  das  Oberkiefer- 
bein direct  mit  der  Hirnschale  an  der  Pars  nasalis  des  Stirnbeins. 
Sein  vorderer  Rand  ist  an  der  oberen  Hälfte  geradlinig,  uml  stösst 
an  das  Nasenbein;  die  untere  eoneave  Hälfte  dieses  Rundes  hilft 
mit  demselben  Rande  des  gegenständigen  Oberkieferbeins,  «leu  vor- 
deren  Nuseneingang  (Ajnrttna  ja/riformis  narinm)  bilden.  Der  hintere 
Rand  stösst  an  das  Thräuenbein.  Die  äussere  Fläche  wird  durch 
eine  aufsteigende  Fortsetzung  des  Man/o  infraorbitalis  in  «üne  vor- 
dere, ebene,  das  knöcherne  Nasendaeh  bilden« le,  und  in  eine  hintere, 
kleinere,  rinnenförmig  gehöhlte  Abtheilung  (Thränensaekgrube, 
Fmsa  sacci  lacrimalis)  gctheilt ,   welche  sieh  naeh  abwärts  in  den 
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tin/cm  LicrynudtH  «ler  Nusenflächo  des  Obcrkicferkörpera  continuirt 
Die  innere  Fläche  deckt  mit  ilirem  «»bereu  Felde  einige  Zellen  de« 
Si«bbeinlabyrintlms,  und  wird  weiter  unten  durch  ein«;  vom  unteren 
Knile  de«  Sulcus  Incrymnlis  nach  vorn  laufende  rauhe  Leiste  (Cr  ist  a 
titrhiittdis)  zur  Anlagerung  der  unteren  Nuseninuschel,  quer  geschnitten« 
Zuweilen  liegt,  einen  Daumen  breit  über  der  Cristn  turbimdis,  noch 
eine  rauhe,  lineare  AnlagerungsBuur  de«  vorderen  Ende«  der  unteren 
Siebbeinmuschel  ( Cristn  ethmohlnlis). 

'2.  Der  stuinpfpyramidah;  Processus  xyyomnticits  strebt  nach 
aussen,  dieut  dem  Jochbein  als  Ansatzstell«!,  und  erscheint  durcll 
eine  dreieckige,  zacken  besetzte  Fläche,  wie  abgebrochen  Zuweilen 
zeigt  diese  Fläche  eine  unregelmässige  ( >ert'nung  von  verschieden«;!* 
Grösse,  durch  welche:  «lie  Highmorshöhlc  nach  aussen  klafft ,  um! 
somit  das  Jochbein  die  Roll«-  eine«  Dccktds  für  diese  OelTnung  zu 
übernehmen  hat. 

Der  horizontal  nach  innen  gerichtete,  viereckige  und  stark«' 
l*rttc<'ssHs  jtnlntiuH» ,  kehrt  seine  obere,  glatte,  coueavo  Fläche  der 
Nasenhöhle,  und  «eine  rauhe,  untere  Fläche  ii«;r  Mundhöhle  zu, 
uml  bildet  mit  «lein  der  anderen  Seite,  den  vonleren  grösseren  TheiJ 
des  harten  Gaumens.  S«'in  innerer  und  hinterer  IJainl  sin«l  ge 
sackt,  erstercr  überdies  aufgebogen,  und  nach  vorn  zu  höher  wer- 
dend. Durch  den  Ztisaminenschluss  «ler  inneren  Iländor  des  rechten 
und  linkim  Processus  fxdat/ uns  entsteht  «lie  mediane  Cristn  unsulis, 
welch«*  nach  vorn  in  die  »SjtiiKt  nnsnlis  taiterior  (vorder«'!*  Nasen 
Stachel)  ausläuft.  Finen  halben  Z«»ll  hinter  «ler  Spitze  der  Sjnuu 
nttmifis  anterior  lü  gt  an  <1«t  oberen  Fläch«;,  «licht  am  inneren  Rande 
derselben,  ein  Loch,  welches  in  einen  schräg  nach  innen  und  abwärts 
laufendem  Kanal  (t'anulis  nasopidatinns)  führt.  Die  Kanäle  «lt;s  rech 
teu  uu«l  linken  Gaumeiifortsatzes  eonvcrgireii  somit,  vereinigen  sich, 
uml  münden  an  der  unteren  Fläche  «les  harten  Gaumen«  durch  eine 
«remeiuschaftliche  üeftnung  aus,  welche  in  «ler,  die  Gaumcnfortsütze 
verbimleinlen  Naht,  hinter  den  Schneidezähnen  liegt,  und  deshalb 
Foramen  inrisiram  s.  palatinum  nutarius  genannt  wird. 

-I.  Der  Processus  atreoU&U  wächst  aus  dem  Körper  «les  Ober- 
kiefers nach  unten  heraus.  Wir  finden  ihn  bogenförmig  gekrümmt, 
mit  äusserer  C'onvexität.  Er  besteht  aus  einer  äusseren  schwäclmren, 
und  inneren  stärkeren  Platte,  welche  ziemlieh  parallel  laufen,  und 
durch  Querwände  so  unter  einander  zusammenhängen,  «lass  X  Zellen 
iALviioli)  für  «lie  Aufnahme  ebenso  vieler  Zahnwurzeln  entstehen.  Die 
Form  «ler  Zellen  Hebtet  sich  nach  der  Gestalt  der  betreffenden 
Wurzeln.  Die  wellenförmige  Krümmung  (Jiuja  aUeolaria)  der  äusseren 
Platte  «les  Fortsatzes  lässt  die  Lage  und  Tiefe  der  Aheoli  absehen. 
Man  kann  am  eigeneu  Schädel  die  Jiujn  nlreolarin  recht  deutlieh 
fühlen,  wenn  man  den  Finger  über  «lern  Zahnfleisch  des  Oberkiefers 
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hin  und  hör  führt.  Da  die  Jw/u  alreolarin  «1er  Dicke  der  Zahn- 
wurzeln entsprechen  müssen  ,  so  erfährt  der  Zahnarzt  aus  derselben 
Untersuchung  am  Lebenden,  ob  ein  Zahn  leichff  oder  schwer  zu 
nehmen  ist,  und  richtet  darnach  das  Maass  der  anzuwendenden  Kraft. 

Nicht  selten  finden  sirli  am  Oberkiefer  WlWMirgewöhnliche  Nähte  oder  Naht- 
spuren, welche  als  Hchcrbleihscl  embryonaler  Itildiiugszuständc  des  Knochens  an- 
zusehen sititl.  a)  Vom  Poromen  iufruorbitnle  zum  gleichnamigen  Mary«»,  und 
zuweilen  durch  da«  ganze  Planum  orbitale  lautend  h;  Von  der  Spitze  des  Pro- 
erm»  ftontatis  gegen  den  unteren  Angenhöhlenraiid.  wodurch  das  hintere,  die 
Thrüucnsnckgruhc  bildende  Stück  des  Fortsatzes  selbstständig  wird  (selten), 
c)  Hinter  den  Schneidezähnen,  quer  «buch  das  Fortunen  incititnm  gehend. 
Meckel  sieht  in  dieser  letztgenannten  Nahtspur  eine  Andeutung  zur  Isolining  des, 
bei  den  Sänget  liieren  existirendcu,  und  die  Schneidezähne  tragenden  O*  itniiicnm 
t.  interwtxiflure,  denen  Begrensung,  wenn  die  auch  an  der  vorderen  Seite  des 
Körpers  bei  dreimonatlichen  Embryonen  gesehene  Fissur  permanent  bliebe,  voll- 
ständig würde. 

Am  inneren  Rande  der  Augenhöhlenfläche  des  Oberkiefers,  bemerkt  man 
zuweilen  die  Crlliihie  orbiUiriat  flafleri ,  welche  zur  Complctiruug  des  Siebbein- 
labvrinthes  verwendet  werden;  -  die  Ilighmorshöhle  wird  durch  eine  Scheidewand, 
wie  beim  Pferde,  getheilt,  oder  fehlt  gänzlich,  wie  Morgagni  geliehen  sn  haben 
versichert;  die  Alreoli  der  Hacken-  und  Mahlzähne  communiciren  mit  der  Kiefer- 
höhle, und  die  Spitzen  der  Zahnwurzeln  ragen  frei  in  letztere  hinauf;  —  das 
Poramrn  in  fi  aorbitale  wird  dopjn>lt,  wie  bei  einigen  Quadriimanen ;  die  beiden 
Cannle*  nnno-palotini  verschmelzen  im  Herabsteigen  nicht  zu  einem  un paaren 
medianen  Kanal,  sundern  bleiben  getrennt,  so  da«s  ein  dopjH'ltes  Forawn  hnixivnm 
«fegehen  ist.  Jedes  derselben  kann  in  eine  vordere  grössere  und  hintere  kleinere 
OeflnUng  zerfallen.  Selten  tritt  zwischen  zwei  getrennt  bleibenden  ('analen  iiaw-jiaJn 
>iui,  ein  unpaarcr  medianer  Kanal  auf,  welcher  nach  oben  an  die  Nasenscheidewaud 
-tösst,  und  daselbst  blind  endigt.  Nicht  ungewöhnlich  erscheint  das  Poromen  inci- 
ttivurn  als  Endmündong  einer  geräumigen,  erbsengrossen  Höhle,  in  welche  Höhle 
sich  die  beiden  ('anale*  na.iojtalatini  öffnen. 

(«cht  ein  Zahn  verloren,  80  schwindet  dessen  Atvtoltt*  durch  Resorption,  was 
im  hohen  Alter  mit  dem  ganzen  zahnlosen  Alveolarfortsatz  an  beiden  Kinnbacken 
geschieht. 

• 

§.  l()7.  Jochbein. 

Das  Jochbein,  Os  zyfjomatiaim  (Synou.:  Zyyonut,  <h  mttlare, 
juyole,  suhrmdartt,  lu/popium,  auch  pudicum,  der  Schamrüthe  wegen), 
hat  nach  Verschiedenheit  seiner  Grosse  und  der  Stellung  seiner 
Flächen,  einen  sehr  bestimmenden  EinHuss  auf  die  Oesichtsform. 
Wir  erkennen  in  ihm  einen  massiven  Strebepfeiler,  durch  welchen 
der  Oberkiefer  mit  drei  Schädelknochen,  —  dem  Stirn-,  Schläfe- 
nnd  Keilbein  —  verbunden,  und  in  seiner  Lage  befestigt  wird,  daher 
seiu  griechischer  Name  (von  ^610,  einjoehen,  verbinden).  Wir  haben 
somit  auch  an  ihm  drei  Fortsätze  zu  unterscheiden ,  welche  nach 
jenen  Schädelknochen,  zu  welchen  sie  gehen,  benannt  werden.  Der 
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nach  oben  gehende  Stirnbeinfortsatz  muss  der  stärkste;  sein,  da 
der  Druck  beim  Kauen  und  Beisscn  von  unten  her  auf  den  Ober- 
kiefer wirkt,  und  folglich  dem  möglichen  Ausweichen  dieses  Kno- 
chens nur  durch  eine  starke  Stütz«;  am  Stirnbein  entgegengewirkt 
werden  konnte.  Der  nach  hinten  gerichtete  Joch  fort satz  bildet 
mit  dem  entgegenwachsenden  Joehfortsatze  des  Schliifebeins  eine 
knöcherne  Brücke  (Pons  s.  Arcus  zi/t/omatints),  welche  die  Schläfen- 
grube horizontal  überwölbt,  und  ihrer,  bei  verschiedenen  Menschen* 
racen  verschiedenen  Richtung,  Bogenspannung ,  und  Stärke  wegen, 
als  anatomischer  Kacencharakter  benützt  wird.  Beide  Jochbrücken 
stehen  am  Schädel,  wie  horizontale  Henkel  an  einem  Topfe,  — 
daher  der  alte  Name  A nmt  capitis.  Der  Keilbeinfortsatz,  welcher 
sich  mit  dem  vorderen  Hände  der  OrbitalHächo  des  grossen  Keil- 
beinflügels einzackt,  ist  eigentlich  nur  eine,  nach  hinten  gerichtete 
Zugabe  des  Stirnfortsatzes,  und  der  schwächste  von   allen  dreien. 

Ein  eigentlicher  Körper  mit  kubischen  Dimensionen  fehlt  am 
Jochbeine.  Wir  nennen  den  mit  dem  Jochfortsatze  des  Oberkiefers 
durch  eine  dreieckige,  rauhgezackte  Stelle  verbundenen  Theil  des 
Knoehens:  den  Körper,  welcher  ohne  scharf  gezeichnete  (irenzeu 
in  die  Fortsätze  übergeht.  —  Die  Flächen  des  Knochens,  welche 
eben  so  gut  den  Fortsätzen,  wie  dem  Körper  angehören,  werden 
nach  ihrer  Lage  in  die  Gesichts-,  Schläfen-,  und  A ugen höhle n- 
fläche  eingetheilt.  Von  der  Augenhöhlenfläche  zur  Oesichtsfläche 
läuft  durch  die  Substanz  des  Knochens  der  Canalis  zy<jomnticm 
facialis.  Er  sendet  einen  Nebenkanal  zur  Schlafen  fläche«  Es  findet 
«ich  aber  an  wandelbarer  Stelle,  gewöhnlich  hinter  dem  Canalis 
zyyonuiticm  facialis,  noch  ein  zweiter,  das  Jochbein  durchsetzender 
Kanal,  als  (Janalis  zyipnnaticns  temporal is,  welcher  von  der  Augen- 
höhle in  die  Schläfengrube  führt.  —  Der  Rand,  welcher  die  Augen- 
höhlen- und  Gesichtsfläehe  des  Jochbeins  trennt,  ergänzt  die  äussere 
Umrandung  der  Orbita. 

Das  Jochbein  bildet  den  hervorragendsten  Theil  der  Wange,  i>t„/,t  (von 
n,m»lo,  wie  »rata  von  xranäoj,  und  int  »einer  Verwendung  als  Stiitzkuoclien .  und 
seiner  Vorspringenden,  durch  mechanische  Schädlichkeiten  von  aussen  her  leicht 
KU  treffenden  l^age  wegen,  der  stärkste  Knochen  der  oberen  ftesiehtshälfte.  Kr 
schliefst  deshalb  auch  keine  Höhle  ein.  —  Das  Jochbein  variirt  nur  wenig,  und 
feldt  in  äusserst  seltenen  Fällen  (Dumeril,  Meckel),  oder  wird  durch  Qitcrnällte 
in  zwei  (Sandifort),  ja  seihst  in  drei  Stücke  (Spix)  getiteilt.  An  dem  der 
Schläfe  /iigckchrt<  n  Rande  des  Knochens  befindet  sich  häufig  eine  stumpfe  F«ekc 
oder  Zacke,  als  Proeettu*  marginale.  Das  rechte  Jochbein  wird  gewöhnlich 
etwas  stärker  gefunden,  als  das  linke,  in  Folge  des  stärkeren  Ciehrauches  des 
rechten  Kaumuskels.  Nicht  ganz  selten  bdilt.  der  '  Vir»«//*  ZffgomatifH*  facialü,  wo 
dann  der  ans  der  Augenhöhle  in  die  Sehläfeiigrubc  führende  Kanal  um  so  stärker 
entwickelt  angetroffen  wird.  —  Hei  mehreren  Kdentafen  und  l»eim  Tenrec  (Cm- 
r*t,,  *cat4,latn*j  fehlt  der  Aren*  zygomaticu*  gänzlich. 
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§  10«.  N:uu>nbi<in.  %,  10').  iSanroonboin. 


§.  108.  Nasenbein. 

Das  Nasenhein,  <te  nasti  s.  nasah-,  bildet  mit  seinem  Gespan 
den  knöchernen  Nasenrücken.  Beide  Nasenbeine  sind  zwischen 
die  oberen  Enden  der  Stirnfurtsätze  der  Oberkiefer  eingeschoben, 
und  Stessen  mit  ihren  inneren  Händern,  welche  die  Spina  nnstilU 
des  Stirnbeins  decken,  an  einander.  Sie  stellen  ländliche,  aber 
ungleichseitige  Vierecke  dar,  und  sind  an  ihrem  oberen  Hand«' 
dicker  als  am  unteren.  Der  obere,  kurze,  zackige  Rand,  greift  in 
die  lncixnra  nosn/is  des  Stirnbein»  ein;  der  untere,  längere  Hand 
ist  frei  und  scharf,  und  begrenzt  die  Incisntra  piriformis  noriuru 
nach  oben.  Die  vordere  glatte  Flächt;  ist  von  oben  nach  unten 
Hach  sattelförmig  gehöhlt;  die  hintere  rauhe  Fläche  sieht  gegen  die 
Nasenhöhle.  Hin  oder  mehrere  Löcher  ( Forami  uo  nasalia}  durch- 
bohren tlas  Nasenbein. 

Die  oberflächliche  Lage  der  Nas<  ubeine  setzt  sie  den  Brächen  mit  Eindruck 
aus.  Letzterer  wird,  da  man  »1er  hinteren  Kläehe  der  Knochen  von  der  Njuw  MM 
beikann,  leicht  zu  liehen  »ein. 

Kein  Knochen  des  Gesichts  erreicht  seine  volle  Aushildung  so  frühzeitig 
und  ist  im  neugeborenen  Kinde  schon  so  sehr  entwickelt,  wie  die  Nasenbeine. 
Sie  sind  äusserst  selten  einander  vollkommen  gleich,  verschmelzen  am  Hottet)- 
toltenschiidi  l  thcilwcisc  oder  ganz  mit  einander  (Affenähuli'  hkeitj ,  oder  fehlen 
(einseitig  oder  beiderseits)  und  werden  dann  durch  grössere  Breite  des  Stirnfort- 
salzes des  Oberkiefer*  ersetzt.  Zuweilen  schiebt  sich  in  die  Naht  zwischen  beiden 
Nasenbeinen  in  kurzer  Strecke  der  Vörden1  Rand  der  l'apierjilatte  des  Siebbeius 
ein  tl'aget,  van  der  Iloeven).  An  einem  Schädel  meiner  Sammlung  findet  sich 
ein  von  oben  her  zwischen  beide  Nasenbeine  eingekeiltes  dreieckiges  Kuiichetchen 
vor,  welche»  mit  dem  vorderen  Rande  der  Spinn  naWi.«  des  Stirnbeins  verwachsen 
ist  t//*/i  tl.  über  gchaUkiioeheu  am  Nasenrücken,  österr.  Zeitschrift  für  prakt.  Heil 
künde.  |S<*>1,  Nr.  4'.ti.  —  Mayer  erwähnt  noch  zweier  aeepssoriseher ,  kleiner 
Kiiüchclchei,  ,  welche  unter  loo  Schädeln  -  —Ii  Mal  in  einem  dreieckigen  Aus- 
schnitte zwischen  den  untern  Rändern  der  Nasenheine  vorkamen,  und  «Ii«-  er  für 
Analoga  der  bei  einigen  Süugethicrcn  Maulwurf,  vorkommenden  Küsselknoeheit 
hält  (Archiv  für  pbymol.  Heilkunde.  1H4H.  joig.  2:tft).  Mayer  nennt  sie  f/*»«  iutn  - 
mtM/j«  Sie  seheinen  mir  besser  mit  dem  (ß*  p>omti«(tf>-  einiger  Kdcntat'ii  ver- 
glichen zu  werden. 

Von  dfr  llnrv-n.  ülier  h'ornnibweichungeii  der  Nasenbeine,  in  der  Zeitschrift 
für  wiss   Zool  IRftl, 

§.  109.  Gaumenbein. 

Das  Gaumenbein,  (h  pafalitmm.  bildet  insofern  einen  Sup- 
(dementknoehen  des  (Mierkiefers,  als  rs  die  NaseiiHäche  und  den 
<  iaunionfortsatz  dieses  Knochens  in  der  Kiehtung  nach  hinten  ver- 
grössert,  Da  aber  NasenHäehc  und  (f.iumenfortRatz  des  Oberkiefers 
/Ii  einander  im  rechten  Winkel  stehen,  s.»  inuss  auch  das  Oaumenhein 
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aus  zwei  rechtwinklig:  zusammengefügten  Stücken  —  Pars  perpen- 
dicnlaris  et  horizontalis  —  zusammengesetzt  sein. 

a)  Die  dünne  und  länglich-viereckige  Pars  perpendirnfaris 
besitzt  an  ihrer  inneren  Fläche  zwei  horizontale,  rauhe  Leisten: 
die  untere,  stärker  ausgeprägte  (Crista  turbinalis)  für  die  Anlage 
der  unteren  Nasenmuschel;  die  obere,  schwächere  (Crista  ethmoi- 
ilalis)  für  die  Concha  itihnutidalis  inferior.  Die  äussere  Fläche  legt 
sich  an  die  Super  firi  es  nasalis  des  Oberkieferkörpers  hinter  der 
OefFnung  der  Highmorshöhle  an.  Der  vordere  Rand  verlängert 
sieh  zu  einem  dreieckigen  dünnen  Fortsatze,  der  sich  von  hinten 
her  über  die  Oeffnung  der  Highmorshöhle  schiebt,  und  dieselbe 
verengert.  Der  hintere  Rand  zeigt  den  Sülms  pterygo-palatinu», 
darum  so  genannt,  weil  er  mit  dem,  am  vorderen  Rande  des  Pro- 
cessus ptenpjoideu*  des  Keilbeins  befindlichen,  ähnlichen  Sülms, 
den  Cnnalis  ptertpjo-polatiuns  bilden  hilft,  zu  dessen  vollkommener 
Schliessung  auch  die,  am  hinteren  Winkel  des  Obcrkieferkörpors 
befindliche,  seichte  Längenfurche  coneurrirt.  Vom  oberen  Kunde 
entspringen  zwei  Fortsätze,  welche  durch  eine  tiefe  Incisur  von  ein- 
ander getrennt  werden.  Die  Incisur  wird  durch  die  untere  Fläche 
des  Keilbeinkörpers  zu  einein  Loche  (Fortunen  spheuo-pahüinnm ), 
von  3  Linien  Qiierdurehniesser ,  geschlossen.  Der  vordere  Fort- 
satz wird  zur  Bildung  der  Augenhöhle  einbezogen,  und  heisst  des- 
halb Processus  orhitalis.  Er  schmiegt  sich  zwischen  den  inneren 
Rand  der  Augenhöblenfläcbe  des  Oberkielers,  und  die  Isintina  pa- 
pyracea  des  Siebbeins  hinein,  und  enthält  sehr  häufig  2  3  kleine 
Celhdae  palaiinae,  welche  die  hinteren  Siobbeiuzellon  «lecken  und 
schliessen.  Der  hintere  Fortsatz,  Processus  sphemidali* .  krümmt 
sieb  gegen  die  untere  Fläche  des  Keilbeinkörpers ,  und  überbrückt 
die  daselbst  erwähnte  Längenfurche  zu  einein  Kanal  (Canalis  spheuo- 
jutfotinus)  g.  97,  a. 

b)  Die  Pars  horizontalis  ist  zwar  stärker,  aber  kleiner,  als  die 
senkrechte  Platte  des  Gaumenbeins.  Viereckig  von  Gestalt,  hilft 
sie  mit  den  Gaumenfwrtsätzen  des  Oberkiefers  den  harten  Gaumen, 
Palatum  ossenm,  bilden.  Der  innere,  zur  zackigen  Verbindung  mit 
dein  gleichnamigen  Fortsatz«;  des  gegenseitigen  Gaumenbeins  die- 
nende Rand,  wirft  sieh  zu  einer  ( Yista  auf,  welche  sich  nach  vorn 
in  die,  durch  die  Gaumenfortsätze  dos  Oberkiefers  gebildet«-  Crista 
nasal is  fortsetzt.  Der  Vörden?  Rand  stösst  an  <len  hinteren  Rand 
des  Gaumenfortsatzes  <l«»s  Oberkiefers,  der  äussere  dient  zur  Ver- 
schmelzung mit  «1er  Pars  perpeudicularis ,  und  der  hintere,  halb- 
mondförmige, bildet  mit  dein  der  anderen  Seite  «Ii**  Spinn:  nasal  in 
ftash  rior,  als  hinteres  Ende  der  ( 'rista  nasal is. 

An  der  Yersehmclzungsstelle  d«;s  senkrechten  und  wagreehten 
titiiekes  entspringt  der  nach  hinten  gerichtete,  und  in  «Iii-  (neimra 
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jttt  n/ijoiiha  des  Keilheins  sich  einkeilend«1,  Processus  /tyramiHn/is.  Kr 
zeigt  uns  die  Fortsetzung  des  Sn/ms  /itrri/tfn-jxifathms ,  welcher  zu- 
weilen ganz  v«»n  Knocheninasse  umschlossen,  und  in  diesem  Falle, 
ohne  Beihilfe  des  Processus  pteryyimlev*  des  Keilbeins  (und  des 
Oberkiefers)  in  einen  Kanal  umgewandelt  wird.  Dieser  Kanal  erzeugt 
noch  zwei  Nebenkanäle,  welche  den  Pyramidenfortsatz  nach  abwärts 
durchbohren,  so,  dass  der  ursprünglich  und  oben  einfache  Canat!» 
/ift  n/yo-pa/atiniiit ,  im  Herabsteigen  in  drei  Kanüle  sieh  spaltet, 
welche  an  der  unteren  Fläche  des  J'rocesxn*  pyramidal 7* ,  also  am 
harten  Gaumen,  durch  die  Fnrmn'um  palntinn  poxttrinrn  ausmünden, 
von  welchen  das  vordere,  als  Mündung  des  Ilauptkanals,  das  grösste  ist. 

Die  Aiitor.  ii  erwähnen  keine  erhrbli«  In  n  Vers<dd«<lcnhciten  an  «Ion  Gaumen- 
beinen. Ich  besitze  jedoch  einen  Kuli,  wo  dit*  l'ara  horhon/a/i*  «Ich  GannuMilwins 
mit  «Irr  pfiftrmlirnlari*  durch  Naht  verbunden  int,  und  einen  zweiten,  an  welchem 
ilie  «dir  schmalen  l'ttrt**  horizontale*  zugleich  *o  kurz  sind,  «las*  sie  f*i«-li  einander 
nicht  erreichen,  sondern  ein  Fortsatz  «ler  /V«w**mj«  pnlntiui  beider  » >b«-rkiefer.  -»ich 
zwischen  si.-  einnchieht,  und  den  hinteren  NaseiistmOicl  bildet. 

lio.  TMnenbein. 

Das  Thränenbein  <<h  tarrymulv,  auch  (h  mu/nis,  von  seiner 
(i  estalt  und  Dünn«!,  wie  die  Platte  eines  Fingernagels),  dient  Iheils 
der  Papicrplatte  des  Siebbeins,  th«-ils  der  Thränensackgrabe  «h-s 
Oberkieferbeins  als  Supplement.  Ks  ist  der  kleinste  Kopfknoehen, 
lind  liegt,  ein  längliches  Viereck  bildend,  am  vordersten  Theile  der 
inneren  Augenhöhlenwand,  zwisehen  Stirnbein,  Papierplatte  des 
Siebbeins,  und  Stirnfortsatz  des  Oberkiefers.  Seine  Äussere  Fläche 
wird  durch  eine  senkrechte  Keiste  (i'rista  Inrrynmlis)  in  eine  vor- 
dere kleiner«*,  und  hintere  grössere  Abtheilung  gebracht.  Krstere 
stellt  eine  Kinne  vor,  welche  durch  «las  Heranrücken  an  den  Stirn- 
fortsatz des  Oberkiefers,  der  eine  ähnliche  Kinne  besitzt,  «Ii«'  Thrä- 
nensackgrub«'  (Fosta  meci  hv.rynuilis)  vervollständigt,  deren  Fort- 
setzung der  absteigende  Thränen-Nasenkanal  (CfimUtH  now-lacrymalifi) 
ist.  Die  Crittta  (tusrymalis  setzt  sieh  nach  unten  in  den  gekrümmten 
Thränenbeinhacken  (Hamulus  lacrymati*)  fort,  welcher  in  den 
schallen  Winkel  zwischen  Stirnfortsatz  und  AugcnhöhlenHäehc  des 
Oberkiefers  eingefügt  wird,  und  nicht  selten  fehlt.  Die  innere 
Fläche  deckt  die  vorderen  Siebbeinzellcti. 

I»;i>i  Thränenbein  ist  beim  K«*iigcbor«»neii ,  nach  den  Nasenbeinen,  der  ent- 
wick«lt*te  Gcxiehtsknoehen.  -  llci  älteren  Individuen  erucheiut,  in  Folge  seniler 
Knoehen.it ro|thi.-.  das  Thräin  nliein  häutig  durchlöchert.  Die  Durch  liiehermtR  kann 
«jo  w«'it  p'ileilu'ti.  dass  der  Knochen  netzartig  dundihrochen  aussieht.  Ich  l>esit/i' 
einen  Fall,  «las  Thrämntwin  durch  eine  s<  nknehte  Naht  in  Stückt  zerfällt. 
(Im her  best  brich  ein  imrkwimlip« I  nicuiu   ^ \1  Uli* r  «    Artdiiv.    IKl^O,    wo  «las 


Digitized  by  Google 


g.  III.  Unter*.  NM*nn>tucbel. 


273 


fehlende  Thränenbein,  durch  eine  grosse  An/nlil  blättchcuartigcr  Fortsätze  benach- 
barter Knochen  ersetzt  wurde.  Er  hat  auch  das  Verdienst,  «-in  von  K.  RmiHsenu 
in  den  Annale*  <le*  xrience*  naturell'*,  1820,  beschriebenes  Knüch<*lchcn,  welches 
zuweilen  den  oberen  Theil  der  äusseren  Wund  des  Thränenunsenkanals  bilde  t, 
neuerdings  sorgfältig  auf  sein  Vorkommen  untersucht  zu  haben.  Hierüber  handelt 
auch  I.vnrhka,  in  Müllern  Archiv.  lHfiH,  Und  Mayer,  ebenda,  1S60.  —  Zuweilen 
bildet  das  Thräncnbein  mit  der  Lumina  jMipt/racea  des  Siebbeins  ein  Continunm. 

§.  Iii.  Untere  Nasenmuschel. 

Die  untere  Nasenmuschel ,  Concha  inferior  (Synon.:  Oft  turbi- 
natum  n.  spongiosum,  Bitceinum,  Concha  Veneria),  liegt  in  der  Nasen- 
höhle. Sie  haftet  au  der  inneren  Wand  des  Oberkieferkörpers.  Sie 
gleicht  einer  Teichmusehel ,  deren  Schloss  nach  oben,  und  deren 
convexe  Seite  nach  innen  gegen  die  Nasenseheidewand  gerichtet  ist. 
Da  bereits  am  Siebbein  beiderseits  zwei  Muscheln  bekannt  wurden, 
so  wird  die  untere  Nasenmuschel,  die  keinen  Bestandteil  eines 
anderen  Knochens  ausmacht,  als  freie  Nasenmuschel  bezeichnet 
werden  können.  Sie  ist  dünn,  leicht,  porös,  und  am  un  tereu  Rande, 
welcher  etwas  nach  aussen  und  oben  aufgerollt  erscheint,  gewöhn- 
lich dick  und  wie  aufgebläht.  Der  obere  Rand  giebt  dem  in  die 
Hoffnung  der  Highmorshöhle  sich  einhäkelnden  Prrtcetmt*  maxillaris 
den  Ursprung.  Vor  diesem  findet  sich  der  zum  unteren  Thräncn- 
beinrande  aufsteigende,  und  den  Canalis  nano-birrumafis  theilweise 
bildende  Processus  locrynutHs.  Ein  mit  dem  Siebbeinhaken  sich  ver- 
bindender ProcHHHiiM  ethnutiditlis  ist  uneonstant.  Das  vordere  und 
hintere  zugespitzte  Ende  verbindet  sich  mit  der  Crista  lurbinuH*  des 
Uberkiefers  und  des  Gaumenbeins. 

Die  unteren  Nasenmuscheln  verwachsen  frühzeitig  mit  den  Knochen,  zu 
welchen  sie  Fortsätze  schicken,  und  wurden  deshalb  früher  für  Theile  anderer 
Gesichtsknoehen  gehalten:  des  Thräueuhcius  (Winslnw),  des  Gaumenbeins  (Siin- 
torini),  des  Siebbeiiis  (Fallopia,  Hunold). 

Der  Mensch  hat  unter  allen  Säugcthieren  die  am  wenigsten  entwickelten 
Nasenmuscheln.  Welch*  enormen  Entwicklungsgrad  dieser  Knochen  durch  Ast- 
bildung,  Rinrollung  und  Faltung,  erreichen  kann,  zeigt  «las  Muschelbein  der  ge- 
meinen Ziege,  des  Ameisenbären,  des  Seehundes,  und  einiger  Beutelthiere,  —  Die 
Verwendung  der  Nasenmuscheln  lässt  sich  leicht  verstehen.  Die  Nasenhöhle  l»e- 
sitzt  eine  Schleimhautauskleidung ,  welche  der  Träger  der  Genichsnerven  ist, 
und  sich  in  Falten  legen  DD  UM ,  um  in  dem  engen  Räume  der  Nasenhöhle,  der 
mit  Riechstoffen  geschwängerten  Luft  eine  grosse  Ola-rfläclie  darzubieten.  Diese 
Falten  würden  beim  Ein-  und  Ausathmen  durch  die  Nase  hin-  und  herschlottern, 
und  öfters  den  Luftweg  ganz  verlegen,  wenn  sie  nicht  durch  knöcherne  Stützen 
in  einer  bestimmten  Lage  und  Richtung  erhalten  würden.  Diese  Stützen  sind  die 
Nasenmuscheln.  Einen  anderen  Zweck  erfüllen  sie  nicht,  und  der  genannte  er- 
klärt hinlänglich  ihre  Schwäche.  —  Angeboruer  Mangel  der  unteren  Nasenmuscheln 
ouid  des  Siebbeinlabvrinths)  wurde  von  mir  beobachtet.  Sitzungsberichte  der  kai«. 
Akad.  t8f»9. 

Uyrtl,  Lehrbuch  der  Anatomi*-.  1» 
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§.  112.  Pflugscharbeiii. 

Das  Pflug; si* ha rbt; in,  f/n  tumwris,  erscheint  als  ein  uupaarer, 
flacher,  rautenförmiger  Knochen,  welcher  den  unteren  Theil  der 
knöchernen  Nnsenscheidewand  bildet.  Es  ist  selten  vollkommen  j)lan, 
sondern  meistens  auf  die  eine  oder  andere  Seite  etwas  ausgebogen. 
Sein  oberer  Hand  weicht  in  die  beiden  Klügel  (Alae  vmnerin)  aus- 
einander, welche  das  Roxtrnm  sphenoidaie  zwischen  sich  fassen.  Der 
untere  Hand  steht  auf  der  Crista  nasal  is  auf:  der  vordere,  längste, 
verbindet  sich  an  seinem  (»bereu  Segmente  mit  der  Lumina  perpen- 
dt'enlaris  des  Siebbeins,  an  seinem  unteren  mit  dem  viereckigen 
Nasenscheidewandknorpel;  ■  der  hintere,  kürzeste,  stellt  frei,  und 
theilt  die  hintere  Nasenötfnung  in  zwei  seitliehe  Hälften  Ckoanae, 
Das  frühzeitige  Verwachsen  des  Pflugscharbeins  mit  der  senkrechten 
Platte  des  Siebbeins  ist  der  Grund,  warum  es  von  Santorini, 
Petit,  und  Lieutaud,  nicht  als  selbstständig-er  Oesiehtsknoehen, 
sondern  als  Theil  des  Siebbeins  besehrieben  wurde. 

Im  Kiii«!«'  besteht  die  Pflng-solidr  ans  zwei,  durch  ein  Knor|><  Iblatt  vcilmn 
denen.  (Winnen  Knocheiilamollcn.  Uns  Knorpelbhttt  «otzt  «ich  ununterbrochen  in 
den  Nn*cnseheidewandknor|iel  fort.  Im  Erwachsenen  findet  sich  noch  ein  Rest  des 
Knorpels  zwischen  den  beiden  Lamellen  des  Vcuner,  .Schrumpft  dieser  Kn<irj»el 
beim  Trocknen  inaeerirter  Knochen  ein,  so  kann  dadurch  Veihie^nng.  selbst 
Bruch    dvs   Voller    entstehen.    —    Zwischen    den  Vinn  tri*   und  der   unten  ii 

Flache  des  Rcilbpiukorpen*  e\istirt  aindi  im  Erwachsenen  ein  Loch,  welches  einen 
A?t  der  Rachcnsehlngader  durch   den  Vomer  hindurch   /inn  Nasenscheidewand 
knnrpel  gelangen  lässt     rTonrhint,  der  Pflajfwhlirk  Hörpel ,   im  Rheinischen  Corre- 
spoudtnzblatt,  lK4i>,  Nr.  IU  nud  11.) 

LI 3.  Unterkiefer. 

Der  Unterkiefer,  Ma.rHla  inferior  s.  mandHatla,  bildet  die 
untere,  bewegliche  Hälfte  des  Uesiehtsskelets,  und  stellt  gewisser- 
maassen  die  in  der  Mittellinie  verwachsenen  Arme  des  Kopfes  dar. 
Er  übertrifft  an  Stärke  alle  Sehädelkuoehen,  und  entwickelt  sieh 
auch  früher,  als  alle  übrigen  Oesiehtsknoehen.  Man  theilt  ihn  in 
den  Körper  und  in  die  beiden  Aeste  ein. 

1.  Das  parabolisch  gekrümmte,  zahntragende  Mittelstüek  des 
Knochens,  heisst  Körper.  In  der  Mitte  der  vorderen  Fläche  des- 
selben bemerkt  man  die  Protuherantia  mentalis,  als  die  Stelle,  wo 
die  im  Neugeborncn  noch  getrennten  Seitenhälften  des  Unterkiefers, 
mit  einander  verwachsen.  Einen  Zoll  weit  von  der  Protuberantia 
nach  aussen,  liegt  das  Kinnloch  \  Furame.it  mentale  s.  mti.rillare  «In- 
terim//, unter  welchem  die  nicht  immer  scharf  niarkirtc  Linea  iMitftui 
externa  zum  vorderen  Hände  des  Astes  hinaufzieht.  In  der  Mitte  der 
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hinteren  Flüche  ragt  der  «*in-  oder  zweispitzige  K I  n  n  Stachel 
(Spina  mentalis  interna)  heraus.  In  einigen"  Entfernung  nach  aussen 
von  ihm  beginnt  die  Linea  ob/iqua  interna  s.  mylo-hyoitlea,  deren 
Richtung  mit  der  äusseren  so  ziemlich  übereinstimmt.  Der  untere 
Rand  ist  dick  und  stumpf,  und  unter  dem  Kinnstaehel  mit  zwei 
rauhen  Eindrücken  für  den  Ursprung  der  vorderen  Bäuche  der 
Musculi  digastrici  versehen;  der  obere  ist  gefächert,  und  besitzt 
10  Zahnzellen  (Alveoli),  welche  den  Zahnwurzeln  entsprechend  ge- 
formt sind.  Da  die  Wurzeln  der  Schneide-  und  Eckzähne  des  Unter- 
kiefers nicht  konisch  sind,  wie  jene  des  Oberkiefers,  sondern  seitlich 
coruprimirt  erscheinen,  so  nehmen  sie  weniger  Raum  in  Anspruch, 
und  der  obere  Rand  des  Unterkiefers  wird,  so  weit  er  die  genann- 
ten Zähne  trägt,  einen  kleineren  Bogen  bilden,  als  der  entsprechende 
Tlieil  der  Alveolarfortsätze  beider  <  >berkiefer.  Aus  «liesein  Grunde 
stehen  bei  geschlossenen  Kiefern  die  Schneidezähne  des  Unterkiefers 
hinter  jenen  des  Oberkiefers  zunickt 

2.  Die  Aeste  steigen  vom  hinteren  Ende  des  Körpers  sehräg 
an.  Ihre  äussere  Fläche  ist  ziemlich  glatt,  die  innere  hat  iu 
ihrer  Mitte  das  durch  ein  kleines  vorstehendes  Knochenschüppehcn 
(Zünglein,  Linyufa)  geschützte  Foramen  ma.rillare  internum ,  als  An 
lang  eines,  durch  den  Körper  schief  nach  vorn  laufenden,  und  am 
Voramen  mentale  endigenden  Kanals  (Canalis  iuframa.rillaris  s.  af- 
reohiris  inferior).  Vom  Foramen  ma.rillare  internum  läuft  eine  Rinne 
(Sülms  mylo-hyoiileus)  schief  nach  abwärts,  welche  ziemlich  genau 
der  Richtung  des  Cana/is  inframaj'if/aris  entspricht.  Der  hinter«; 
längste  Rand  bildet,  mit  dein  unteren  Rande  des  Körpers,  den 
Winkel  des  Unterkiefers  (Amjnlus ma.rillae).  Am  oberen  Rande 
des  Astes  bemerken  wir  einen  Ilalbinond.iusschnitt,  durch  welchen 
eine  vordere  und  hintere  Ecke  desselben  entsteht.  Erstcrc  ist  (lach 
und  zugespitzt  ,  und  heisst  J'roressus  eoronoi deus ,  —  letztere  ist  der 
Procexsits  coudyloidens t  welcher  auf  einein  verschmächtigten  rund- 
lichen Halse  (Collum),  ein  querovales  überknorpelteS  Köpfchen  (Cafri- 
tu/um  h.  Conrfylns)  trägt,  welches  in  «lic  Fossa  glenoulalis  des  Schläfe 
beins  passt.  Der  vordere  Rand  geht  ohne  Unterbrechung  in  die 
Linea  ohliqua  externa  über. 

Der  1'nterkiefer  erscheint  zuweilen  am  Kinne  sehr  breit  (mur/ioitf  </'on-j, 
Anreiten  m.hr  weniger  zugespitzt,  beim  RogenanmVu  Itoekskiun  (nach  Lavater 
»in  Zeichen  v«m  Hang  zum  Geiz). 

Der  Cunnli*  inframaxilltiri*  variirt  durch  Verlauf  und  Weite  in  verschie 
denen  Lelwmscpochen  desselben  Individuums.  Beim  ncugeiiorctien  Kind«-  streicht 
er  am  unteren  Kande  des  Körpers  des  Unterkiefers  hin,  und  ist  sehr  tferänini)?. 
Im  .Jiiuglingv  und  Manne  nimmt  er  die  Mitte  des  Knocbem  ein,  und  zieht  nach 
der  Richtung  der  Linea  OÄ/iV/m«  interna.  Im  (ireise.  nach  Verlust  der  Zähm  , 
läuft  er  dicht  unter  der  zahnfächerlonen  oberen  Wand  des  Ki'.rpers  hin.  und  er- 
scheint bedeutend  einr.r.    Doppelte  Fotamina  mentaUa  auf  beiden  Seiten.  k<»mim  n 
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in  meiner  Seliüdelsammlung  niehrmal  vor.  —  Den  Procettu*  corovoidru*  einen 
Kronenfortsatz  zu  nennen,  ist  zwar  üblich,  aber  nicht  etymologisch  richtig,  da 
der  Name  von  xcpovq,  Krähe,  nicht  von  Corona  stammt.  Er  gleicht  bei  gewissen 
Thieren  einem  Krähenschnabel.  Allerdings  aber  kann  man  ihn  Krohnenfort- 
satz  nennen,  da  Kra'he  auch  Krohne  geschrieben  wird.  So  sagt  Coriolan: 
Der  Krohnenflug  zur  Linken  scheint  Unheil  mir  zu  bringen.  Ich  will  noch 
anführen,  dass  bei  griechischen  Autoren  xopwvrj  auch  das  hakenförmige  Endo  eines 
Hogcns  (Armbrust)  bedeutet,  an  welchem  die  Schnur  befestigt  wird.  Allerdings 
hat  die  Inciwa  semiiunari*,  zusammt  dem  Krouenfortsatz  de«  Unterkiefers,  eine 
Aehnlichkeit  mit  jenem  Haken. 

§.  114.  Kinnbacken-  oder  Kiefergelenk. 

Das  Ki nnbackenge lenk  ( ArticuUitio  temporo-maxiliaris )  mag 
als  eill  freies  Gelenk  angesehen  werden,  denn  es  besitzt  eine  nach 
drei  auf  einander  senkrechten  Richtungen  gestattete  Beweglichkeit. 

Der  Unterkiefer  kann  1.  auf  und  ab,  2.  nach  beiden  Seiten, 
und  3.  vor-  und  rückwärts  bewegt  werden.  Die  Bewegung  in  ver- 
tiealer  Richtung  ist  die  umfänglichste.  Bei  den  ersten  beiden  Be 
wegungsarteu,  wenn  ihre  Extension  eine  geringe  ist,  verläset  das 
Köpfchen  des  Unterkiefers  die  Fosm  glenoidalu  des  Schläfebeins 
nicht;  bei  letzterer  tritt  es,  ohne  sich  um  seine  Queraxe  zu  drehen, 
auf  das  Tubttrcutnm  articuhirn  hervor  (Schubbewegung),  und  gleitet 
wieder  in  die  Fovea  ytmw'dati*  zurück,  welche  Bewegung  auch  bei 
«reitein  Oeffnen  und  darauf  folgendem  Schliessen  des  Mundes  statt- 
findet, wobei  jedoch  das  Köpfehen  des  Unterkiefers  nicht  einfach 
nach  vor-  und  rückwärts  gleitet,  sondern  sich  zugleich  um  seiue 
Queraxe  dreht. 

Bei  sehr  weitem  Aufsperren  des  Mundes  wird  der  Gelenkkopf  selbst  vor 
das  Tuberculum  articulare  treten,  über  welches  er  dann  nicht  mehr  zurück  kann, 
und  der  Kiefer  somit  verrenkt  ist.  Man  versteht  sonach,  wie  man  sich  durch 
ausgiebiges  Gähnen  in  anatomischen  Vorlesungen  die  Kiefer  verrenken  kann,  und 
wie  sieh  eine  Frau,  welche  eine  grosse  Hirne  am  dicken  Ende  anbeissen  wollte, 
denselben  Unfall  zuziehen  konnte,  wie  die  Compte*  rendu*  der  Pariser  Akademie 
vor  einiger  Zeit  berichtet  haben. 

Eine  fibröse,  sehr  dünne,  weite  und  laxe  Kapsel  umgiebt  das 
Gelenk ,  dessen  Höhle  durch  einen  ovalen  ,  am  Rande  dicken, 
in  der  Mitte  seiner  Fläche  dünnen,  zuweilen  hier  selbst  durch- 
brochenen Zwischenknorpel  (Cartihtgo  interartieufaris}  in  zwei  über 
einander  liegende  Räume  getrennt  wird,  welche  besondere  Synovialhäute 
besitzen.  Der  dicke  Kund  des  Zwischenknorpels  ist  mit  der  fibrösen 
Kapsel  verwachsen.  Er  selbst  folgt  den  Bewegungen  des  Gelenk- 
kopfes, tritt  mit  ihm  aus  der  Fnmta  gfeuoidalis  auf  das  Tuberculum 
hervor,  und  wieder  zurück,  und  dämpft  die  Gewalt  der  Stösse,  welche 
die  dünnwandig«-  und  durchscheinende  Gelenkgrube  des  Schläfebeins, 
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bei  kräftigem  Zubeissen,  durch  das  Zurückprallen  des  Unterkiefer- 
kopfes von  der  Höhe  des  Tuberculum  in  die  Fossn  glenoidaH*,  aus- 
zuhalten hat.  Seine  wichtigste  Leistung  besteht  aber  darin,  dass  er 
die  Zahl  der  Contactpunkte  zwischen  Kopf  des  Unterkiefers,  Fo**a 
gl.enoidtil.in ,  und  Tuberculum  des  Schläfebeins  vormehrt,  während, 
wenn  der  Zwiseheuknorpel  nicht  vorhanden  wäre,  die  genannten 
Gebilde  sich,  ihrer  nicht  congruenten  Krümmung  wegen,  nur  an 
Einem  Punkte  berühren  könnten,  was  durch  die  Einschaltung  dieses 
knorpeligen  Lückenbüssers  vereitelt  wird.  —  Das  Gelenk  besitzt 
zwei  Seitenbänder.  Das  äussere  ist  kurz,  stark,  mit*" der  Ge- 
lenkskapsel verwachsen,  und  geht  von  der  Wurzel  des  PmceHsux 
znqomaticuä  des  Schläfebeins  schief  nach  hinten  und  unten  zur  äus- 
seren Seite  des  Halses;  das  innere  übertrifft  das  äussere  an  iJingc, 
ist  aber  zugleich  schwächer  als  dieses,  steht  mit  der  Kapsel  nicht 
in  Contact,  entspringt  von  der  Spinn  angularis  des  Keilbeins,  und 
endigt  an  der  Lingula  des  Unterkieferkanals.  Ein  vom  Griffelfort- 
satzc  des  Schläfebeins  zum  Winkel  des  Unterkiefers  herablaufender, 
breiter,  aber  dünner  Bandstreifen,  kann  als  Ligamentum  stylo-mtwil- 
lare  angeführt  werden,  and  ist,  so  wie  das  Ligamentum  laterale  in 
ternum,  streng  genommen,  kein  eigentliches  Aufhänge-  oder  Befesti- 
gungsmittel  des  Unterkiefers,  sondern  ein  Theil  einer  gewissen,  später 
am  Halse  zu  erwähnenden  Uascie  (Fauna  hnccn-pharyngm,  §.  160). 

Da  beim  Aufsperren  den  Munde*  der  Gelenkkopf  des  Unterkiefers  nach 
vorn  auf  «In*  Tuberculum,  der  Winkel  über  nach  hinten  geh!  (wie  man  stell  leicht 
am  eigenen  Kinnbacken  mit  «lern  Finger  überzeugen  kann),  no  mit«.«  in  der  senk- 
rechten Axe  de«  Äxte«  ein  Punkt  liefen,  welcher  bei  dieser  Bewegung  «eine  Lage 
nicht  ändert.  Dieser  Punkt  entspricht  dem  Foramen  maxillare  itUemum.  Man 
sieht,  wie  klug  die  Lage  diese*  Loches  gewählt  wurde,  da  nur  durch  die  Wahl 
eines  solchen  Ortes,  Zerrung  der  in  das  genannte  Loch  eintretenden  Nerven  und 
fietasse  bei  den  Kaubcwegungeii  vermieden  werden  konnte.  Es  verdient  noch 
bemerkt  zu  werden,  dass  die  Knorpelüherzügc  der  das  Kinnbackengelenk  bildenden 
Knochen,  namentlich  der  Foma  gietioidaltM,  äusserst  dünn  sind,  und  fast  nur  aus 
Bindegewebe  mit  sehr  wenig  Knorpelzellen  bestehen. 

t'eber  die  Mechanik  des  Kiefergelenks  handelt  ausführlich  //.  Meyer  im 
Archiv  für  Anat.  1865. 

§.  11").  Zungenbein. 

Das  Zungenbein,  Os  hynidett,  ypmlttideM,  gutturale  (von  seiner 
Aehnlichkeit  mit  dem  griechischen  Buchstaben  u,  os  jzziiiz  genannt) 
schliesst  sich  als  ein  Additament  den  Kopf knochen  an.  Es  liegt  an 
der  vorderen  Seite  des  Halses,  wo  dieser  in  den  Boden  der  Mund- 
höhle übergeht,  und  stützt  die  Basis  der  Zunge,  für  deren  knöcherne 
Grundlage  es  gilt.  Man  theilt  es  in  einen  Körper,  oder  Mittel- 
stück, und  2  Paar  seitliche  Hörner,  welche  Theile  jedoch,  da 
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sie  durch  Gelenke  oder  durch  Synchondrose  beweglich  vereinigt 
werden,  und  oft  noch  im  hohen  Greiseualter  un verschmolzen  sind, 
als  eben  so  viele  besondere  Zungenbeine  angesehen  werden  können 
(Meckel).  Das  Mittelstück  (Banix)  mit  vorderer  convexer,  hin- 
terer eoneaver  Fläche,  oberem  und  unterem  schneidenden  Kaude, 
trägt  an  seinen  beiden  Enden ,  mittelst  (Jclenken  aufsitzend,  oder 
durch  Synchondrosc  verbunden,  die  grossen  Horner  oder  seit- 
lichen Zungenbeine  (Comua  tnajora),  welch«!  zwar  länger,  aber  auch 
bedeutend  dünner  als  das  Mittelstück  sind,  und  den  Bogen  desselben 
vergrössern.  Ihre  dreikantig  prismatische  Gestalt,  mit  einer  rund- 
lichen Auftreibung  am  äusseren  Ende,  ähnelt  einem  kurzen  Schlägel. 
Das  rechte  und  linke  grosse  Horn  gleichen  einander  fast  niemals 
vollkommen.  Die  kleinen  Hörner  (Comua  minom  s.  Comicuta) 
sind  am  oberen  Rande  der  Verbindungsstelle  des  Mittclstücks  mit 
den  grossen  Hörnern  durch  Kapselbänder  angeheftet.  Sie  erreichen 
bei  weitem  nicht  die  Länge  und  Stärke  der  seitlichen  Hörner,  in- 
dem ihre  gewöhnliche  Länge  zwischen  2  -3  Linien  schwankt.  Häutig 
steigt  die  Länge  des  linken  um  das  Doppelte  des  rechten,  welches 
Verhältniss  Duvernoy  und  Meckel  als  Norm  ansehen. 

Die  kleinen  Horner  des  Zungenbeins  dienen  einem  von  der 
Spitze  des  Griffelfortsatzes  des  Schläfebeins  herabsteigenden  Auf- 
häugeband  des  Zungenbeins  ( Ligamentum  stylo-liyoideum  *.  tuspen- 
mriuut)  als  Insortionsstellen.  Dieses  Band  verknorpelt  und  ver- 
knöchert theil weine  nicht  selten.  Man  lernt  daraus  verstehen,  dass 
eine  besondere.  Länge  der  Griffel forUsätze,  oder  der  kleinen  Zungen- 
heinhörner,  nur  durch  ein  von  oben  nach  unten,  oder  von  unten 
nach  aufwärts  fortschreitendos  Verknöchern  dieses  Bandes  zu  Stande 
kommt. 

§.  IIB.  Höhlen  und  Gruben  des  Gesichts. 

Nur  die  Augenhöhlen  dienen  zur  Aufnahme  eiues  unabhängigen 
Sinnesorgans.  Die  übrigen  Höhlen  des  Gesichtsschädels,  -  Nasen- 
und  Mundhohle,  —  sind  die  Anfänge  des  Athmungs-  und  Ver- 
dauungsapparates, welche,  einer  in  ihnen  residirenden  specitischen 
Empfänglichkeit  für  gewisse  äussere  Eindrücke  wegen,  auch  zu  den 
Sinnesorganen  gezählt  werden.  Die  Höhlen  zur  Aufnahme  des 
Gehörwerkzeuge»  gehören  nicht  dem  Gesieht,  sondern  der  Hirn- 
schale au. 

1.  Die  beiden  Augenhöhlen,  Orbital',  deren  Abstand  durch 
die  Entfernung  beider  Lamiuac  papyraceae  dos  Siebbeins  von  ein- 
ander bestimmt  wird,  stellen  liegende,  hohle,  vierseitige  Pyramiden 
dar,  die  mit  ihren  inneren  Flächen   ziemlich  parallel  liegen,  und 
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«leren  verlängerte  Axen  sich  am  Türkensatte]  schneiden.  Die 
äussere  Wand,  vom  Jochbein  und  grossen  Keilbeinflüge]  gebildet, 
ist  die  stärkste,  die  obere  die  grösste,  die  innere,  vom  Processus 
frontalis  des  Oberkiefers,  vom  Thränenbcin,  und  der  Lumina  papy- 
raeea  gebildet,  die  schwächste.  Die  untere,  von  der  Orbitalfläche 
des  Oberkieferkörpers  und  vom  Processus  orbitafis  des  Gaumenbeins 
erzeugte  Wand  geht  ohne  scharfe  Grenze  in  dm  innere  Wand  über, 
und  hat  eine  schräg  nach  vorn  und  unten  gerichtet«;,  abschüssig«3 
I-jige.  Sie  wird  gewöhnlieh  Pammenlum  orlufae,  Boden  der  Augen- 
höhle, benannt.  Als  offene  Basis  der  Augenhöhlen-Pyramide  gilt 
uns  die  grosse,  durch  den  Maryo  supra  et  injroorbitulis  umschrie- 
bene Oeffnung  der  Augenhöhle,  Apertura  orbitafis.  Hinter  dieser 
Basis  erweitert  sieh  die  Pyramide  etwas,  besonders  nach  oben  und 
aussen,  als  Fo$sa  glandufae  facrymalis.  Die  Winkel  der  Pyramide  sind 
mehr  weniger  abgerundet.  Der  äussere  obere  Winkel  wird  durch 
die  Fissura  orbitafis  superinr,  der  äussere  untere  durch  die  längere, 
aber  schmälere,  und  nur  gegen  ihr  äusseres  Knde  hin  breiter  wer- 
dende Fissura  orbitafis  inferior  aufgeschlitzt.  Die  Spitze  der  Pyra- 
mide Hegt  im  Foromen  optieum.  Die  übrigen  Oeffnungen  und  Löcher 
der  Augenhöhle  und  der  anderen  Höhlen  des  Gesichts,  siml  am 
Ende  dieses  Paragraphen  zusammengestellt. 

2.  Die  Nasenhöhle  (Caeum  narium)  hat  eine  viel  schwerer 
zu  beschreibende  Gestalt,  und  viel  complicirtere  Wände.  Sie  wird 
in  die  eigentliche  Nasenhöhle,  und  die  Nebenhöhlen  (Sinn.«  s.  Antra) 
eingetheiJt.  Die  eigentliche  Nasenhöhle  liegt  über  der  Mundhöhle, 
und  ragt  bis  zur  Schädelhöhle  zwischen  den  beiden  Augenhohlen 
hinauf.  Oben  wird  sie  durch  die  Nasenbeine  und  die  Lamina  cri- 
brosa  des  Siebbeins,  unten  durch  die  Processus  pafatini  der  Ober- 
kiefer, und  die  horizontalen  Platten  «ler  Gaumenbeine  begrenzt. 
Die  ausgedehnten  Seitenwände  werden  oben,  wo  die  Nasenhöhle 
an  die  Augenhöhle  grenzt,  durch  den  Nasenfortsatz  des  Oberkiefers, 
das  Thränenbcin,  und  die  Papierplatte  des  Siebbeins  gebildet;  weiter 
unten  folgen  die  Superficies  wualia  des  Oberkiefers,  die  senkrechte 
Platte  des  Gaumenbeins,  und  der  Processus  pteryyoitlcus  des  Keilbeins. 
Die  vordere  Wand  fehlt  grösstentheils,  und  es  befindet  sich  an  ihrer 
Stelle  die  durch  die  beiden  Oberkiefer  und  Nasenbeine  begrenzte 
Apertura  piriformis.  Die  hintere  Wand  wir«!  theilweise  durch  die 
vordere  Fläche  des  Keilbeinkörpers  dargestellt,  unterhalb  welchem 
sie  feldt,  und  von  den  beiden  Cftwtnae  s.  Aperturae  narium  posteriores 
eingenommen  wird.  Der  Name  Choanae  stammt  von  /£<o  (giessen). 
weil  der  Nasenschleim  durch  diese  Oeffnung  sieh  in  die  Rachenhöhle 
ergicsst,  und  als  Sputum  ausgeworfen  werden  kann.  Jede  Choana 
«»der  hintere  Nasenöffnung  wird  oben  durch  den  Körper  «ies 
Keilbeins,  aussen  durch  den  Prwessn«  ^tcryyoifkus,  innen  durch  «len 


Digitized  by  Go 


280 


|  116.  Ilöhleu  und  Grafen  d»n  i;,««bU. 


Vomer,  und  unten  durch  die  horizontale  Gaumenbeinplattc  umgcbeu. 

Die  knöcherne  Nasenscheidewand  (SeptUM  Hainau  oxsenm),  aus 
der  senkrechten  Siebboinplattc  und  der  Pflugschar  bestehend,  geht 
nur  selten  ganz  senkrecht  von  der  htmina  crihrosa  des  Siebbeins  und 
der  Spina  na.salia  sitperior  zur  Crista  namfis  inferior  herab,  und  theilt 
deshalb  die  Nasenhöhle  in  zwei  meist  ungleiche  Seitenhälften. 

Nebst  den  die  Wände  der  Nasenhöhle  construirenden  Knochen 
hat  man  noch  gewisse,  von  diesen  Wänden  ausgehende  knöcherne 
Vorsprünge,  als  Vergrösserungsmittel  ihrer  inneren  Oberfläche,  in  s 
Auge  zu  fassen.  Diese  sind:  die  Blättchen,  welche  das  Siebbein- 
labyrinth bilden,  die  obere  und  untere  Siebbeinmuschel,  und  die 
untere  oder  freie  Nasenmusehel.  Sic  sind  als  Stützknochen  für  die 
sie  überziehende  Naseiischlciuihaut  anzusehen,  welche  dadurch  eine 
viel  grössere  Oberfläche  erhält,  als  wenn  sie  nur  die  glatten  Wände 
eines  hohlen  Würfels  überzogen  hätte.  —  Die  Muscheln  tragen  zur 
Bildung  der  sogenannten  Nasengänge,  Meatm  narium,  bei,  deren 
drei  auf  jeder  Seito  liegen.  Der  obere,  zwischen  oberer  und 
unterer  Siebbeinmuschel,  ist  der  kürzeste,  und  etwa«  schräg  nach 
hinten  und  unten  gerichtet.  Ks  entleeren  sich  in  ihn  die  hinteren 
und  mittleren  Siebbeinzellen,  und  die  Keilbeinhöhle.  Der  mitt- 
lere, zwischen  unterer  Siebbeinmuschel,  und  unterer  oder  freier 
Nasenmuschel,  ist  der  längste,  horizontal  gerichtet,  und  commu 
nicirt  mit  der  Highmorshöhle,  den  vorderen  Siebbeinzellen,  und 
der  Stirnhöhle.  Der  untere,  zwischen  unterer  Nasenmusehel  und 
Boden  der  Nasenhöhle,  ist  der  geräumigste,  und  nimmt  den  von  der 
FoHfta  lacrymalis  der  Augenhöhle  nicht  senkrecht,  sondern  ein  wenig 
schief  nach  aussen  und  hinten  herabsteigenden  Thräncnnasengang 
auf,  dessen  AusmündungsöfTnung  durch  das  vordere  spitze  Ende  der 
unteren  Nasenmusehel  von  oben  her  überragt  wird. 

Die  Nebenhöhlen,  welche,  obwohl  sie  als  Vergrösserungsrännic  der  Nasen- 
höhle gelten,  doch  in  keiner  Beziehung  zur  Wahrnehmung  der  Gerüche  stehen, 
sind  die  Stirn-,  Keilbein-  und  Oberkieferhöhle,  deren  bereits  früher  Erwähnung 
geschah. 

3.  Die  Mundhöhle  (Carum  orin)  ist  die  einzige  Höhle  des 
Kopfes,  deren  Grösse  einer  Veränderung  unterliegt.  Diese  Ver- 
änderung hängt  von  der  Beweglichkeit  des  Unterkiefers  ab.  Ks 
Huden  Vorgänge  in  der  Mundhöhle  statt,  welche  ohne  Bewegung 
nicht  denkbar  sind.  Das  Kauen  und  Einspeicheln  der  Nahrung, 
ja  schon  die  Aufnahme  der  Nahrung  in  die  Mundhöhle,  schliesst 
vollkommen  starre  und  fixe  Wände  aus.  Die  Mundhöhle  kann 
deshalb  nicht  ganz  von  knöchernen  Wränden  begrenzt  sein.  Die 
untere  Wand  oder  der  Bodon  wird  nur  durch  Muskeln  gebildet. 
Die  obere  Wand  ist  der  unbewegliche  harte  Gaumen  (Pnlafnm 
durum  #.  tmenm),  an  welchem  die  aus  einem  Längen-  und  Quer- 
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Schenkel  bestehende  Kreuznaht  (Saturn  pahttinu  erurintn)  vorkommt. 
Die  vordere  und  die  beiden  seitlichen  Wände  werden  bei  ge- 
schlosseneru  Munde  durch  die  an  einander  sehliesscnden  Zähne  beider 
Kiefer  dargestellt.  Die  hintere  Wand  fehlt,  und  wird  im  le- 
benden Schädel  durch  eine  < )efFnung  eingenommen,  mittelst  welcher 
die  Mundhöhle  mit  der  hinter  ihr  liegenden  Rachenhöhle  com- 
municirt. 

4.  Noch  erübrigt  am  Schädel  beiderseits  hinter  den  Augen- 
höhlen eine  Grube,  welche  durch  den  .Jochbogen  überbrückt  wird, 
und  Schläfen  grübe,  Fosm  temporalis,  genannt  wird.  Sie  ist  eine 
unmittelbare  Fortsetzung  des  bei  der  Beschreibung  der  Seitenwand- 
beine  erwähnten  Planum  temporale,  und  wird  durch  die  Schuppe 
des  Schläfebeins,  die  Superficies  temporalis  des  grossen  Keilbein- 
Hügels,  den  Jochfortsatz  des  Stirnbeins,  und  den  Stirnfortsatz  des 
Jochbeins  gebildet.  Die  Schläfengrubc  zieht  sich,  immer  tiefer  wer- 
dend, zwischen  Oberkiefer,  Flügelfortsatz  des  Keilbeins,  und  Gau- 
menbein, gegen  den  Schädelgrund  hinein,  und  nimmt  hier  den 
Namen  der  Keil  -  Ober kiefergru  be  oder  Flügelgaumen- 
grube (Fosm  spheno-maj:il  Iuris  s.  pterygo-palatinn)  an.  Die  Flügel- 
gaumengrube ist  somit  die  bis  an  die  Schädelbasis  hinabreichende, 
tiefste  Stelle  der  Schläfengrube.  Sic  liegt  hinter  der  Augenhöhle, 
mit  welcher  sie  durch  die  Fissur«  orhitnUs  inferior  in  Verbindung 
steht,  und  auswärts  von  dem  hintereu  Theile  der  Nasenhohle.  Ihre 
Gestalt  ist  sehr  uu regelmässig,  und  ihre  durch  Löcher  und  Kanäle 
vermittelte  Verbindung  mit  der  Schädclhöhle  und  den  Höhlen  des 
Gesichts  sehr  vielfältig.  Gewöhnlich  bezeichnet  man  nur  die  tiefste 
und  engste  Schlucht  dieser  Grube,  welche  zunächst  durch  den  Flügel- 
fortsatz des  Keilbeins  und  das  Gaumenbein  gebildet  wird,  als  Flügel- 
gau mengrube ,  und  nennt  den  weiteren,  zwischen  Oberkiefer  und 
Keilbein  gelegenen  Theil  derselben,  Keil -Oberkiefergrube. 

Löcher  und  Kanüle  der  Augenhöhle.  1.  Zur  Sehädclhöhle:  Foramen 
optirum,  Fiaaura  orbitalia  anperior ,  Foramen  ethmoidale  atiteriua.  3.  Zur  Nasen- 
höhle: Foramen  etlunoülale  poateriu*,  Ductus  lacrymarnm  naanfia.  Zur  Sehläfen- 
gmbc:  Cait<ilis  zygomaticua  /ew/wa/i*.  4.  Zur  Fosaa  pteryyo-jtaJatina :  Fisaura 
orbitalia  inferior.  f>.  Zum  Gesicht  :  Canali»  zyyomaticua  facialis,  Foramen  anpra- 
orbitalc,  Canaiia  infraorbUalia. 

Löcher  und  Kanäle  der  Nasenhöhle.    1.  Zur  Schädelhöhlc :  Fora 
mina  cribroaa.    2.  Zur  Mundhöhle:  Canalia  uaao-palalinna.    3.  Zur  Fo**a  pteryyo 
palatina:   Foramen  apheno-palatinum.    4.   Zur  Augenhöhle ,   bei  dieser  erwähnt. 
5.  Zum  Gesicht:  Apertura  pyriformii,  Fnramina  naaaHa. 

Löcher  und  Kanäle  der  Mundhöhle.  1.  Zur  Nasenhöhle:  Canalia 
noao-palatinua.  2.  Zur  Foaaa  pteryf/o-poiatina :  Canalea  plerygo-palalini  *.  ('analen 
palatini  deacendentea.         Zum  Gesieht:  Canalia  inframaxillaria. 

Löcher  und  Kanäle  der  Foaaa  pteryqo-palatina.  1.  Zur  Schädel- 
höhle: Foramen  rotundum.    2.  Zur  Augenhöhle:  Fiasura  orbitalia  inferior.   3.  Zur 
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Nasenhöhle:  Fol  amen  xpIieno  paltUinum.  4.  Zur  Mundhöhle :  Canuii*  poiatinu» 
ile-HCiulcn*.    b.  Zur  Schädelbasis:  Cunalis  Vit  Hann*. 

Die  Zusammensetzung  «Irr  Augenhöhle,  so  wie  «Ii*-  zu  ihr  oder  v<»u  ihr  füh- 
renden  Ordnungen  werden,  da  die  Wände  der  Augenhöhle  hei  äusserer  Insin-etion 
des  Schädels  leieht  zu  übersehen  sind,  auch  ehen  so  leieht  studirt.  Schwieriger 
aufzufassen  ist  die  Construetion  der  Nasenhöhle  und  der  Klügelganinengrulie.  Ks 
müssen,  um  zur  inneren  Ansieht  der  Wände  derselben,  und  der  in  diesen  befiud- 
liehen  Ordnungen  zu  gelangen,  Schnitte  dureh  sie  geführt  werden,  wozu  man  für 
die  Nasenhohle  frische  Schädel  wählt,  die  bereits  zu  einem  anderen  anatomischen 
Zwecke  dienten,  und  deren  Nasenhöhle  noch  mit  der  Schleimhaut  derselben  (Ufau- 
brafta  pUutturia  imiwm  *.  Schneidtri)  ausgekleidet  ist.  An  skeletirtcn  Köpfen 
werden  durch  das  Kimiringen  der  Säge ,  die  dünnen  und  nur  lose  befestigten 
Muschelknoehen  leieht  zersplittert,  und  mau  erhält  nur  ein  unvollkommenes  Bild 
ihrer  Lagerungsverhältnisse,  und  ihrer  Beziehungen  zu  den  Nasengängen.  Das 
Splittern  der  Knochen  lässt  sich  vermeiden,  wenn  mau  sieh  einer  dünnen  Blatt- 
säge bedient,  und  den  Kopf  unter  Wasser  zersägt.  Zwei  senkrechte  Durchschnitte, 
deren  einer  mit  der  Nascnschcidewand  parallel  läuft,  deren  anderer  sie  schneidet, 
leisten  das  Notlüge. 

Die  Wichtigkeit  der  Osteoh.gie  für  die  Nerveulehre  bewährt  sieh  am  schön- 
sten in  der  Flügelgaumengruhe.  Die  Anatomie  de«  zweiten  Astes  vom  Trigeminus 
wird,  ohne  genaue  Vorstellung  der  mit  dieser  Grube  in  Verbindung  siehenden 
Kanäle  und  Ordnungen,  unmöglich  verstanden.  Ks  mtiss  der  Piovc*sh*  ptrrygoi- 
itrni  des  Keilbein*  an  seiner   Basis,   mit  Schonung   der  senkrechten    Platte  des 

Gaumenbeine,  abgesägt  werden,  um  die  in  ihr  liegenden  oben  erwähnten  Zugangs- 

und  Ahgaugsöffnungeii  zu  sehen. 


§.  117.  Verhältnis  der  Hirnschale  zum  Gesicht. 

Hei  keinem  Säugethier  überwiegt  der  Hirnschädel  das  Gesicht 
so  auffallend  wie  heim  Menschen,  dessen  Gehirn,  als  Organ  der 
Intelligenz,  über  die  der  Sinnlichkeit  fröhnenden  Werkzeuge  des 
Kattens  und  Rieehens  prävalirt.  Das  Höchste  und  Niedrigst«  der 
Menschennatur  steht  am  Kopie  gepaart  ,  mit  überwiegender  Ausbil- 
dung des  Kisteren.  Je  mehr  die  Kauwerkzeuge  sieh  entwickeln, 
und  je  grösser  der  Raum  wird,  den  die  Nasenhöhle  einnimmt,  desto 
vorspringender  erscheint  der  Gesiehtstheil  des  Kopfes,  und  «lest«) 
mehr  entfernt  sieh  das  ganz«;  Protil  vom  Schönheitsideal.  Die  hohe 
Stirn,  hinter  welcher  eine  Welt  von  (Jedanken  Platz  hat,  und  ihr 
fast  senkrechtes  Abfallen  gegen  das  Gesicht,  ist  ein  der  edelsten 
und  geistig  entwicklungsfähigsten  Menschenrace  —  der  kaukasischen 
-  eigenes  charakteristisches  Merkmal. 

Da  von  dem  Verhältnisse  des  Schädels  zum  Gesicht  die  nach 
unseren  Schönheitsbegriffon  mehr  oder  minder  edle  Kopfbildung  ab- 
hängt, und  die  Grösse  dieses  Verhältnisses  ein  augenfälliges  Merk- 
mal gewisser  Menschenracen  abgiebt,  so  hat  man  gesucht,  die.  Be- 
ziehungen des  Hirnsehädels  zum  Gesicht  durch  Messungen  auszu- 
mitteln,  indem  man  durch  gewisse,  leider  nicht  in  übereinstimmender 
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Weise  von  den  verschiedenen  Autoren  gewählte  Punkte  des  Kopfes, 
Linien  zog  (I/tntae  rraitiomr(riciie),  «leren  Durchschnittswinkel  einen 
Ausdruck  für  dieses  Verhältniss  abgiebt. 

1.  Messung  nach  Daubontou  (1704).  Man  zieht  vom  unteren 
Augenhöhlenrande  zum  hintereu  Hände  des  Forann'{i  occifritalc  nuujmim 
eine  Linie,  und  eine  zweite  von  der  Mitte  des  vorderen  Randes 
dieses  Loches  zum  Endpunkte  der  früheren.  Der  durch  beide  Linien 
gebildete,  nach  vorn  offene  Winkel  (AnytduM  occipUali»)  erscheint 
im  Menschengesehleehte  am  kleinsten ,  und  vergrössert  sich  in  der 
Thierreihe  um  so  mehr,  je  mehr  das  grosse  Ilinterhauptloch  die 
Mitte  der  Schädelbasis  verlässt,  und  auf  das  hintere  Ende  des 
Schädels  hinaufrückt,  wodurch  seine  Ebene  nach  vorn  abschüssig 
wird.  Als  osteologischer  Charakter  der  Kaccn  lässt  sich  dieser 
Winkel  nicht  benützen,  da  nach  151  um onbach's  Erfahrungen,  seine 
Grösse  bei  Individuen  derselben  Race  innerhalb  einer  gewissen  Breite 
variirt.  Im  Mittel  beträgt  er  beim  Menschen  4°,  beim  Orang  37", 
heim  Pferde  70",  und  beim  Hunde  82°. 

2.  Messung  nach  Camper  (17'JI).  Man  zieht  eine  Tangente 
zur  vorragendsten  Stelle  des  Stirn-  und  Oberkieferbeins,  und  schneidet 
dies«»  durch  eine  vom  äusseren  (Jehörgang  zum  Boden  der  Nasen- 
höhle gezogene  Linie.  Der  Winkel  beider  ist  der  Angtdw  fnciti 
Camperi,  dessen  Ausmittlung  unter  allen  Schädelmessungsmethoden 
die  häufigste  Anwendung  gefunden  hat.  Je  näher  er  90°  steht, 
desto  sehöner  ist  das  Schädel  pro  til.  Vergrössert  er  sich  über  HO", 
so  entstehen  jene  über  die  Augen  vortretenden  Stirnen,  welche  bei 
Khachitis  und  Hydroecphalus  vorkommen,  und,  wenn  sie  über  ein 
gewisses  Maass  hinausgehen,  die  Schönheit  des  Profils  ebenso  be- 
einträchtigen, wie  die  flachen.  Au  den  berühmtesten  Meisterwerken 
hellenischer  Kunst,  wie  am  Apoll  von  Belvedere,  und  an  der  Meduse 
des  Sosicles,  finden  wir  den  Gesichtswinkel  selbst  etwas  grösser, 
als  <K)".  —  Als  Maassstab  für  die  Entwicklung  des  Gehirns  in  der 
Thierreihe  kann  der  Camper  sehe  Winkel  nicht  benützt  werden, 
da  die  Wölbung  der  Stirn  blos  durch  sehr  geräumige  Sinus  fron- 
tah-s  (Elephant)  bedingt  sein  kann.  Auch  ist  seine  Grösse  bei 
Schädeln,  die  verschiedenen  Racen  angehören,  häufig  gleich  (Ncger- 
und  alter  Lithauerschädel).  Seine  Grösse  beträgt  bei  Schädeln  kau- 
kasischer Race  Kf>"  (griechisches  Profil),  beim  Neger  70",  beim  jungen 
Orang  07",  beim  Schnabelthier  14°.  —  Dauben  ton's  und  Campers 
Messungen  trifft  überdies  der  Vorwurf,  dass  sie  das  Schädelvolumcn 
nur  durch  die  senkrechte  Ebene  messen,  und  die  Peripherie  (den 
Querschnitt)  unberücksichtigt  lassen.  Die  Camper' sehe  Messung 
wird  auch  deshalb  variable  Resultate  an  Schädeln  derselben  Race 
geben,  weil  der  vorspringendste  Punkt  des  Oberkiefers,  der  in  den 
Alveolis  der  Schneidezähne  liegt,  durch  Ausfallen  der  Zähne  und 
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damit  verbundene  Resorption  der  Alveoli  im  höheren  Alter  zurück- 
treten muss. 

.'i.  ßlumenbaeli  K  Seheitelansieht  (179»)  ist  keine  Messung, 
sondern  eine  beiläufige  Schätzung  der  Schädel-  und  Gesichtsvcr- 
hältnisse.  Ks  werden  die  zu  vergleichenden  Schädel  so  aufgestellt, 
das»  die  Jochbogen  vollkommen  horizontal  liegen,  und  dann  von 
oben  in  der  Vogelperspective  angesehen,  wobei  obige  Verhältnisse, 
und  alle  übrigen  abweichenden  Einzelnheiten  im  Schädelbaue,  »ich 
dem  geübten  Auge  besonders  scharf  herausstellen. 

1.  Ouvier's  Metliode  (17H7)  zerlegt  den  Schädel  in  zwei  seit- 
liche Hälften,  und  bestimmt  an  der  Durehschnittsebenc  den  Grössen- 
untersehied  von  Schädel  und  Gesieht.  Dieser  ist  beim  Orang  —  0, 
und  verhält  sich  beim  Menschen  wie  4:1. 

.Jede  dieser  Methoden  hat  ihr  Gutes;  aber  alle  zusammen 
reichen  nicht  aus,  einen  bestimmten  Ausdruck  für  die  charakteristi- 
schen Formen  der  Hacenseliädel  zu  geben.  Die  neueren,  nunmehr 
allgemein  angewendeten  craniometrischen  Methoden  von  Lucae  und 
Aeby,  bestätigen  das  Gesagte. 

Ticdemann  und  Morton  haben  durch  Ausfüllung  der  Schä- 
delhöhle, die  Capacität  der  Hirnschale  verschiedener  Kacen  auszu- 
mitteln  gesucht.  Ti  edeman  n  fand  die  mittlere  Capaeität  des  Neger- 
und  Kuropäersehädels  gleich;  Morton  dagegen  jene  des  Negers 
kleiner.  Man  wird  zugeben,  das»  die  Schädelmessungcn,  insofern  sie 
darauf  ausgehen,  die  geistige  Entwicklungsfähigkeit  des  Menschen 
von  dem  Volumen  seines  Craniums,  und  des  in  diesem  eingeschlos- 
senen Gehirns  abhängig  zu  machen,  den  materialistischen  Tendenzen 
der  Gegenwart  weder  genützt  noch  geschadet  haben. 

Die  Hauptunterseheidungsmerkraale  des  menschlichen  und  thierischon  Schä- 
dels liegen:  1.  in  dem  ovalen  Craninm,  dessen  Verhältnis*  r.nm  Gesiehtstheil  des 
Kopfes  ein  grössere«  ist.  als  bei  allen  Thieren;  —  2.  in  dem  sieh  einem  rechten 
Winkel  mehr  weniger  nähernden  Gesichtswinkel;  —  3.  in  dem  mehr  in  der  Milte 
des  SchSdelgrnndea  liegenden  Fortunen  oeeipitaie  magnum ;  —  1.  in  dem  gerundeteu, 
nicht  surüekweiehenden,  sondern  massig  prorniuirenden  Kinn  (mentum  prominuhim 
Linn.);  —  und  5.  in  der  bogenförmigen  Stellung-  der  gleich  hohen,  und  ohne 
Zwischenliicken  neben  einander  stehenden  Zähne.  Auch  besitzt,  so  viel  mir  be- 
kannt, weder  der  Chimpanso,  noch  der  Gorilla  (die  zwei  menschenähnlichsten 
Affen)  einen  so  grossen  I'ioccshu*  nuuto'ultus,  und  einen  so  langen  Procain*  »ttj- 
loiileu»,  wie  der  Mensch.  Die  Lage  des  llinterhauptloches  stimmt  mit  dem  Mittel- 
punkte des  Schüdclgriindes  wohl  nicht  genau  tiberein,  sonst  miisste  der  Schädel 
auf  der  Wirbelsäule  balanciren,  was  nicht  der  Fall  ist.  Der  Schädel  wird  am 
Uebenieigen  nach  vom  nur  durch  die  Wirkung  der  Naekenmuskeln  gehindert. 
Liest  diese  nach,  wie  bei  Lähmung,  beim  Einschlafen,  und  im  Greiscnalter ,  so 
folgt  er  dein  Zuge  seiner  Schwere,  und  sinkt  gegen  die  Brust. 

Die  Iiacenverschiedenheiten  der  Schädel  gehören  in  das  Gebiet  der  phy- 
sischen Anthropologie.  Es  wird  hier  bloH  erwähnt,  dnss  die  Gestalt  dos  Schädels 
von  der  Norm  des  gefälligen  Ovals  (QrthorepU  tiij  nach  zwei  Extremen  hin  ab- 
weicht.    Es  giebt    1.  stark  nach  hinten  verlängerte,    und  2.  in  dieser  Richtung 
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kurze  Racenformeu  des  Schädels  (Dolo  hnrrphaU  —  Hrac/n/rppfiaJi).  Repräsentanten 
der  Dolichocrphuli  sind  die  Neger,  und  der  Hraehycejifiali  die  slavischcn  (besonders 
die  eroatischen  nnd  morlaehischen)  Seliädel.  Das  Gesicht  kann  bei  beiden  vor-  oder 
zurückstehen  ,  d.  h.  prognathisch  oder  orthognathisch  sein  (yviOo;,  Kiefer).  Die 
Geraumen,  Gelten,  Britten  und  Juden,  sind  orthognathische,  die  Neger  und  Grön- 
länder prognathische  Formen  von  Langköpfen.  Die  Magyaren,  Finnen,  Türken, 
sind  orthognathische,  die  Kalmücken,  Mongolen  und  Tartaren  prognathische  Kurz- 
köpfe. —  Das  Verhältniss  der  Schädelhöhle  /.um  Gesicht  ist  bei  den  Negern  kleiner 
als  bei  allen  übrigen  Racen,  und  ein  mit  36  Europäerschädeln  verglichener  Neger- 
schädel nahm  unter  allen  die  geringste  Wassermenge  auf  (Sau  märest).  Wie 
wichtig  für  den  Künstler  die  nationalen  Formen  der  Schädel  sind,  kann  man  aus 
dem  Missfallen  entnehmen,  welches  ein  Fachmann  bei  dem  Anblick  sogenannter 
Meisterwerke  der  Knust  empfindet.  Der  Daniel  von  Kubens  ist  kein  Jude,  seine 
sabinischen  Weiber  sind  Holländerinnen,  Raphael**  Madonnen  sind  hübsche  Italiene- 
rinnen, und  Lessing's  Hussiten  wahrlich  keine  brachycephalischen  Czecheu. 

Bei  angeborenem  Blödsinne  ist  die  Hirnschale,  selbst  bei  gewöhnlicher  Grösse 
des  Gesichts,  klein,  ja  kleiner  als  dieses.  Dagegen  finden  »ich  eminente  Geistes- 
anlagen nicht  immer  in  grossen  Köpfen.  —  An  antiken  Statuen  von  Göttern  und 
Halbgöttern  waren  auch,  wahrscheinlich  um  das  Uebernienschliche  auszudrücken, 
Gesichtswinkel  von  100"  beliebt.  Bei  Neugeborenen  ist  dieser  Winkel  durchschnitt- 
lich ntn  10°  grösser  als  lud  Erwachsenen.  Bei  der  im  höheren  Alter  vorkommen- 
den Gehiruatrophie,  verkleinert  er  sielt  wieder,  durch  Einsinken  und  Abdachung 
der  Stirne. 

Es  wird  angegeben,  dass  der  weibliche  Schädel  absolut  kleiner,  dabei  zu- 
gleich dünnwandiger,  und  somit  auch  leichter  als  ein  männlicher,  von  gleichem 
Alter  ist;  die  Hirnschale  soll  aber  im  Verhältniss  zum  Gesicht  grösser  sein  als 
beim  Manne.  A.  Weisbach  hat  im  3.  Bande  des  Archivs  für  Anthropologie, 
eine  sehr  ausführliche  Charakteristik  des  deutscheu  Weiberschädels  gegeben.  Ich 
gestehe,  dass  ich  mir.  obgleich  ein  alter  Anatom,  nicht  zutraue,  in  der  Geschleehts- 
bestimniuug  eines  Schädels,  nicht  zu  fehlen. 


Bei  sehr  jungen  Embryonen  gleicht  die  Gestalt  des  Schädels 
einem  Sphäroid,  mit  ziemlich  gleichen  Durchmessern.  Das  Gesicht 
ist  nur  ein  kleiner,  untergeordneter  Anhang  desselben.  Bei  Neu- 
geborenen, und  in  den  ersten  Lebensmonaten,  waltet  die  rund- 
liche Form  des  Gesichts  noch  vor,  welche  sich  erst  von  der  Zeit 
an,  wo  die  Kiefer  mit  dem  Ausbruch  der  Zähne  als  Kauwerkzeuge 
gebraucht  zu  werden  anfangen,  in  die  länglich-ovale  umwandelt. 
Die  Schläfenschuppe  nimmt  im  ersten  Kindesalter  verhältnissmässig 
einen  weit  geringeren  Antheil  an  der  Bildung  der  Schädelseiten. 
Der  Grund  der  Schläfengrube  ist  eher  convex  als  coneav,  und  der 
grösste  Querdurchmesser  liegt  zwischen  beiden  Tnbtrn  parietolia. 
Wegen  Prävalenz  des  Knochenknorpels  sind  die  Kopfknochen  weich 
und  biegsam,  und  man  hat  Fälle  gesehen,  wo  sie  durch  ei  mm  Stoss 
eingebogen,  aber  nicht  gebrochen  wurden.  Aeussere  mechanische 
Einflüsse  (Binden,  Schnüren,  localer  Druck)  ändern,  bekannten  Kr- 
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fahrungen  zu  Folge,  «Ii*?  Form  des  Schädels,  und  somit  auch  jene 
des  (Jehirns,  ohne  die  geistigen  Fähigkeiten  desselben  zu  beeinträch- 
tigen. So  besitzen  die  Chenoux-Indianer,  welche  du«  Flachdrüeken 
der  Stirne  bis  zur  hässliehsten  Missstaltung  treiben,  nicht  weniger 
Intelligenz,  als  die  übrigen  westliehen  Indianer  Nordamerika  8,  welche 
mit  der  natürlichen  Form  ihrer  Schädel  zufrieden  sind,  und 
sie  deshalb  in  Kuhe  lassen  (Phrenologen  mögen  dieses  beherzigen). 
—  Die  Nasenhöhle  ist  klein;  ihre  Nebenhöhlen  beginnen  sich 
zu  entwickeln;  die  Stirnhöhle  erst  im  zweiten  Lebensjahre.  Die 
Mundhöhle  erscheint,  da  die  Alveolarfortsütze  «Um-  Kiefer  fehlen, 
niedrig.  Die  Aeste  des  Unterkiefers  ragen  über  den  oberen  Hand 
des  Körpers  nur  wenig  hervor,  und  haben  eine  schiefe  Richtung 
nach  hinten.  Sie  verlängern  sich  erst  mit  dem  Auftreten  der  Alveolar- 
tortsätze, und  dem  Ausbruche  der  Zähne. 

Vom  Fintritte  der  Geschlechtsreife  angefangen,  ändert  sich 
die  Form  des  Schädels  nicht  mehr,  und  bleibt,  ein  geringes  Zu- 
nehmen in  der  Peripherie  abgerechnet,  stationär.  Im  Mannesalter, 
und  zwar  schon  nach  dem  20.  Lebensjahre,  beginnen  einzelne  Nähte, 
durch  Verschmelzen  der  verschränkten  Nahtzacken,  zu  verstreitdien. 
Im  Greisenalter  werden  die  Schädelknochen  dünn  und  spröde,  die 
Diploe  schwindet,  an  einzelnen  Stellen  (Keilbeinfortsatz  des  Joch 
beins,  himinn  /»njn/rurrfi)  entstehen  durch  Resorption  der  Knoehen- 
masse  Hoffnungen.  Der  Greisenschädel  verliert  %  von  seinem  vollen 
Gewichte  im  Mannesalter  (Tenon),  das  Cavum  cmnii  verkleinert 
sich  wegen  Schwund  dos  Gehirns,  sinkt  wohl  auch  an  den  Scheitel- 
beinen grubig  ein,  und  das  Gesicht  verliert,  durch  Ausfallen  der 
Zähne  und  Verschwinden  der  Alveolartortsätze,  an  senkrechter  Höhe. 
Der  Unterkiefer,  der  seinen  ganzen  Zahnbogen  einbüsste,  bildet 
einen  grösseren  Bogen  als  der  Oberkiefer,  stösst  also  nicht  mehr 
an  diesen  an  ,  sondern  schlicsst  ihn  bei  geschlossenem  Munde 
ein.  Das  Kinn  steht  vor  (menfon  cn  galocht),  weil  die  Aeste 
des  Unterkiefers  eine  schiefe  Richtung  nach  hinten  annehmen,  und 
nähert  sich  der  Nase  (Ip  uez  et  le  nn'.tüou  se  <li»putent  entrw  In  bourhe). 
wodurch  die  Weichtheile  der  Backe,  die  ihrer  Spannkraft  ebenfalls 
verlustig  werden,  lax  herabhängen,  oder  sich  faltig  einbiegen.  Die 
Kanten  und  Winkel  sämmtlicher  Schädelknochen  werden  schärfer 
und  dünner,  und  der  anorganische  Knoehenbestandtheil  überwiegt 
den  organischen  so  sehr,  dass  geringe;  mechanische  Beleidigungen 
hinreichen,  Brüche  des  Schädels  hervorzurufen. 

Obwohl  die  Knochen  des  Schädeldaches  im  Embryo  früher  zu  verknöchern 
beginnen,  als  jene  des  Sehiidelgrundes .  so  ist  doch  um  die  Zeil  der  Geburt  die 
Schädelbasis  zu  einem  festeren  Knoehenoomplex  gediehen,  als  das  Schädeldach. 

So  lange  die  Fontanellen  offen  sind  ,  wird  aueh  die  Weichheit  und  Nach- 
giebigkeit de«  kindlichen  Kojtfes  bestehen.  l>em  «eichen  kindlichen  Schädel 
durch  Drin  k  eine  Weihende  Missstaltung  aufzudringen,   war  und  int  bei  gewissen 
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rohen  Vülkerstümmen  herrschende  Volkssitte.  Sclmn  Hippocrates  spricht  von 
scythisehen  Langküpfen  (Maetwephali  teythati),  welche  durt-h  Kunst  <vin<-nlo  *t 
ülonei*  artittu»)  erzeugt  wurden.  Die  in  Oesterreich  zu  Grafencgg  und  Inzersilorf 
aufgefundenen  Avarenschädel  (Sitzungsberichte  der  kais.  Akademie,  IHiil,  Juli), 
und  die  von  Pentland  nach  Kuropa  gebrachten  alten  Pcmanorscha*dcl ,  rom 
Stamme  der  Huaucas,  sind  durrli  fest  angelegte  Zirkelbinden,  deren  Eindruck  noch 
zn  erkennen,  zum  Wachsthum  in  die  Länge  gezwungen  worden.  Kux  und  Ad  an- 
haben uns  die  Verfahrungsart  der  Indianer  am  Columbiaflusse  und  in  Nordearolinn. 
die  Köpfe  ihrer  Kinder  bleibend  flach  zu  drücken,  mitgetheilt.  Die  Wanasch.  und 
einige  tartarische  Völker,  umwickeln  ebenso  die  Schädel  ihrer  Kinder  bis  an  die 
Augen,  wodurch  sie  sich  konisch  zuspitzen.  Zusammenschnüren  durch  Kiemen 
(Lachsindinner),  Festbinden  in  einer  hölzernen  Form  (TschactasV  Einklemmen 
zwischen  Brettern  (Omaguas)  sind  ebenfalls  im  Gebrauche.  Die  merkwürdigste 
Eut-stellung.  die  ich  kenne,  «ehe  ich  an  einem  Indiauerschädel  aus  dem  Golf  von 
Mexico,  der  am  Hinterhaupt  und  am  Scheitel  durch  einen  breiten  tiefen  Eindruck 
in  zwei  seitliche  halbkugelige  Vorspränge  zerfällt.  Es  ist  aber  offenbar  zu  weit 
gefangen,  wenn  man  glaubt,  dass  das  breite  Hinterhaupt  der  alten  Deutschen,  so 
wie  die  breiten  Schläfen  der  Belgier,  vom  Liegen  der  Kinder  iVesal),  die  runden 
Köpfe  der  Türken  durch  den  Turban,  und  die  flachen  Köpfe  der  Aegyptier  und 
einiger  Oebirgsstämme  durch  das  Tragen  schwerer  Lasten  auf  dem  Kopf«-  ent- 
standen seien  (Hnfeland).  Durch  Foville's  interessante  Abhandlung  über 
Sehädelmissstaltung  erfahren  wir,  dass  in  einigen  Departements  von  Frankreich  das 
Binden  des  Schädels  der  Neugeborenen  noch  üblich  sei.  Man  bemerkt  au  Erwach- 
senen noch  die  Spuren  der  Einschnürung.  Foville  hält  diesen  Gebranch  nicht 
ohne  Einfluss  auf  später  sich  entwickelnde  Seelenstörnngen.  l'nter  4SI  Irren  im 
Hospiee  von  Ronen,  hatten  247  den  vom  Schnürband  herrührenden  Eindruck.  Die 
Irrenärzte  Delaye  und  Mitivie  beobachteten  Gleiches.  Es  muss  jedoch  beachtet 
werden,  dass,  wo  das  Schnüren  des  kindlichen  Schädels  Volksgebrauch  ist,  alle 
Schädel,  somit  auch  jene  «1er  Irren,  die  Folge  der  mechanischen  Gewaltanwendung 
an  sieh  tragen  müssen. 

Nicht  immer  werden  die  Schädel  im  Orciscnnlter  dünner.  Man  sieht  zu- 
weilen das  Gegentlnil  stattfinden,  wenn  beim  beginnenden  Schwund  des  Gehirns 
uur  di*>  innere  Tafel  einsinkt,  und  der  vergrüsserte  Diplocraum  durch  Knochen- 
substanz  ausgefüllt  wird. 

Detailseliildernngen  über  den  knöchernen  Schädel  und  seine  Höhlen  siehe 
in  meinem  Handbuche  der  topographischen  Anatomie.  1.  Bd.  Eine  auf  zahlreiche 
Messungen  gegründete  morphologische  Entwicklungsgeschichte  des  Kopfes  enthält 
R.  Frnrirp*  Charakteristik  des  Kopfes.  Berlin,  1H4;'»,  H..  und  Eugrl'»  Schrift  über 
das  Knochengerüste  des  menschlichen  Antlitzes.  Wien,  1*00.  bemüht«-  si«-h  nach- 
zuweisen, dass  die  differente  Form  des  knöchernen  Antlitzes,  einem  auf  sie  wir- 
kenden Mechanismus  (der  Kraft  d.-r  Kaumuskeln)  ihre  Entstehung  verdankt. 

§.  11*).  Entwicklung  der  Kopfknochen. 

Wie  schon  mehrmals  erwähnt  wurde,  tritt  in  den  frühesten 
Perioden  des  Fötal  leben»  die  Grundlage  des  Schädels  als  eine  theils 
häutige,  theils  knorpelige  Blase  auf.  Der  knorpelige  Antheil,  welcher 
vorzugsweise  der  zukünftigen  Baxls  crauii  entspricht,  ist  Jacobson  s 
Priuiordialcranium.  Diese  Blase  verknöchert  auf  zweierlei  Art. 
Erstens  durch  Umwandlung  des  Knorpels  in  Knochen,  welche,  wenn 
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sie  fertig  sind,  ihrer  Entstehung  ans  Primordialknorpel  wegen,  Pri- 
mordialknochen des  Kopfes  heissen.  Zweitens  durch  Bildung  von 
Knochen  aus  einem  weichen,  auf  den  häutigen  Wänden  des  Schädels 
abgelagerten  Blastem  (Deck-  oder  Belegknocheu). 

Die  Primordialknochen  gehen  aus  präexistireuden  Knorpeln 
hervor.  —  Wie  entstehen  aber  die  Dockknochen?  —  Ueber  diese 
Frage  haben  genaue  Forschungen  folgenden  Aufschluss  gegeben. 
Jeder  Deekknoehen  ist  von  der  häutigen  Unterlage,  auf  welcher  er 
entsteht,  durch  eine  deutliche,  abpräparirbare  Lamelle  eines  unreifen, 
homogenen  Bindegewebes  getrennt,  und  besitzt  auch  auf  seiner  äusseren 
Fläche  eine  ähnliche  Bindegewebschichte.  In  diesen  Bindegeweb- 
schichten finden  sich  sehr  zahlreiche,  und  anfangs  regellos  eingestreute, 
grössere  und  kleinere  Zellen  mit  Kernen,  welche  sieh  in  Knochen- 
körperchen  umwandeln  (?).  Die  erste  Anlage  (J'intctvm  ossißcfih'nttis) 
eines  Deckknochens  läuft  an  ihrem  Rande  in  Strahlen  aus,  welche 
ohne  scharfe  Grenze  in  weiche  Bälkchen  übergehen,  die  sich  zu 
einem  ossescirenden  Netzwerk  verbinden.  Niemals  sieht  man  an 
dem  Bildungsprocess  eines  Deckknochens  Knorpelsubstanz  Antheil 
haben,  und  die  genetisehe  Verschiedenheit  der  Deck-  und  der  Pri- 
mordialknochen ist  demgemäss  eine  wohlbegründete.  Jedoch  ist 
zu  bemerken  ,  dass  auch  bei  den ,  aus  präformirtem  Schädel- 
knorpel entstandenen  Knochen,  die  Zunahme  an  Dicke  gleichfalls, 
wie  bei  den  Deckknochen ,  durch  Verknöcherung  eines  weichen 
Blastems  stattfindet,  welches  durch  die  Beinhaut  au  die  Oberfläche 
des  Knochens  abgelagert  wird.  Dieses  gilt  überdies  nicht  blos  für 
die  Schädelknochen,  sondern  für  alle  Knochen  überhaupt. 

Als  Deekknoehen  des  Primordialknorpels  des  Schädels  ent- 
stehen folgende:  das  Stirnbein,  die  Seitenwandbeine,  die  obere 
Hälfte  der  Ilinterhauptschuppe,  die  Schläfebeinschuppe,  die  Nasen-, 
Joch-,  Oberkiefer-,  Thränen-  und  Gaumenbeine,  die  innere  Lamelle 
der  Processus  pteryi/oufai  des  Keilbeins,  die  Pflugschar  und  der 
Unterkiefer.  Durch  Verknöcherung  des  Primordialknorpels  bilden 
sich:  der  Grundtheil,  die  untere  Hälfte  der  Schuppe,  und  die  beiden 
Gelenktheile  des  Hinterhauptbeins,  die  grossen  und  kleinen  Flügel 
des  Keilbeins,  und  die  äussere  Lamelle  der  J't  occsftu*  pti  ryyoidi'i,  das 
Siebbein,  der  Felsen-  und  Warzentheil  des  Schläfebeins,  die  untere 
Muschel,  das  Zungenbein,  und  die  Gehörknöchelchen  (Kölliker). 

Da  der  eben  besprochene  Gegenstand  vor  «las  Forum  der  Entwicklungs- 
geschichte gehört,  *<>  müssen  von  .Jenen,  welche  in  diese  höchst  interessante  und 
für  dir  vergleichende  Anatomie  des  Schädels  ergebnisreiche  Sache  näher  einzu- 
gehen wünschen,  die  in  der  Literatur  der  Oslcologie,  §.  150,  angeführten  Ent- 
wicklungsschriften nachgesehen  werden.  —  Kin  bündigen  Kesuine  des  Wichtigsten 
über  die  F.utwickliing  der  Kopf  knocheu,  gab  einer  der  thätigsteu  Bearbeiter  dieses 
Gegenstandes:  Kölliker,  in  seinem  „Bericht  über  die  zuotomischc  Anstalt  zu 
Wüntburg.  1H4U.  4.* 
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B.  Knochen  dos  Stammes. 

Die  Knochen  des  Stammes  werden  in  die  Urknoehen  oder 
Wirbel,  nnd  in  die  Nebenknochen  eingetheilt.  Letztere  zer- 
fallen wieder  in  das  Brustbein,  und  die  Rippen. 

a)  Urknoehen  oder  Wirbel. 
§.  120.  Begriff  und  Einteilung  der  Wirbel. 

Da  die  erste  Anlage  der  Wirbelsäule  beim  Embryo  jener  aller 
übrigen  Knochen  des  Skelets  vorausgeht,  so  sollte  die  beschreibende 
Osteologie  eigentlich  mit  der  Betrachtung  der  Wirbel  beginnen. 
Viele  Anatomen  verfahren  so,  und  die  Wirbelsäule  verdiente  wohl 
diesen  Vorzug  der  Behandlung,  da  sie  es  ist,  welche  der  Eintheilung 
der  gesainmten  Thierwelt  in  zwei  Ilauptgruppcn :  Wirbelthiere 
und  Wirbellose,  zu  Grunde  liegt.  In  diesem  Buche  wurde  da- 
gegen die  Osteologic  mit  den  Kopfknochen  begonnen,  weil,  wenn 
der  Antanger  einmal  über  sie  hinaus  ist,  er  mit  der  Beruhigung, 
das  Schwierigste  bereits  überwunden  zu  haben,  sich  an  das  Uebrige 
macht. 

Als  Grundlage  und  Stativ  des  Stammes  dient  eine  in  seiner 
hinteren  Wand  enthaltene,  gegliederte  und  bewegliche  Säule,  Wirbel- 
•säule  (Cohnnna  vtrtcbralis  «.  Hitachis),  deren  einzelne  Elemente: 
Wirbel  (Vertebrae  s.  SpmuhjU)  heisseu.  Während  die  Knochen 
des  Kopfes  sehr  mannigfaltig  geformt  erscheinen,  und  somit  keiner 
dem  anderen  ähnlich  sieht,  sind  die  Knochen  der  Wirbelsäule  alle 
»'inander  ähnlich,  weil  ihnen  allen  ein  gemeinsamer  Typus  ihrer 
Gestaltung  zu  Grunde  liegt.  Der  bei  Weitem  grossere  Theil  der 
Wirbelsäule  ist  hohl,  zur  Aufnahme  des  Kückenmarks.  Es  muss 
somit  jeder  Wirbel  einen  kurzen,  hohlen  Cylinder  oder  King  darstellen. 
Nur  das  untere  zugespitzte  Ende  der  Wirbelsäule  —  das  Steissbein 
—  ist  nicht  hohl,  sondern  solide,  und  wird  nur  deshalb,  weil  es  bei 
den  Thieron,  wie  die  übrige  Wirbelsäule,  einen  Kanal  und  in  diesem 
eine  Fortsetzung  des  Rückenmarks  einschliesst,  und  gewisse  typische 
Uebereinstimmungen  in  der  Entwicklung  des  Steissbeins  mit  den 
übrigen  Werbeln  vorkommen,  noch  unter  die  Wirbel  gezählt.  —  Die 
Wirbelsäule  wird  der  Länge  nach  in  ein  Hals-,  Brust-,  Lenden- 
und  Kreuz8egnient  eingetheilt.  Das  Steissbein  fignrirt  nur  als  Anhang 
des  letzteren. 

Hj  r  t  L,  Lehrbuch  in  Anatomie.  1SJ 
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Das  Halssegment  der  Wirbelsäule  besteht  aus  sieben  Halswirbeln 
(Vertebrae  colli  s.  cervicis),  das  Brustsegment  aus  zwölf  Brustwirbeln 
(Vertebrae  thoraeis)n  das  Lendensegment  aus  fünf  Lendenwirbeln 
(Vertebrae  lumbales).  Die  das  Kreuzsogment  zusammensetzenden  fünf 
Kreuz wirbel  (Vertebrae  sacrales)  verwachsen  im  Jünglingsalter  zu 
Einem  Knochen  (Kreuzbein),  und  heissen  deshalb  falsche  Wirbel 
(Vertebrae  spuriae),  während  die  übrigen  durch  das  ganze  Leben 
getrennt  bleiben,  und  wahre  Wirbel  (Vertebrae  rerae)  genannt  werden. 
Auch  die  vier,  ihrer  Form  nach  mit  Wirbeln  kaum  mehr  vergleich- 
baren Stücke  des  Steissbeins,  werden  den  falschen  Wirbeln  beigezählt. 

Jeder  wahre  Wirbel  liat  folgende  Attribute,  quae.  serin  meniinisse 
juvabit.  Als  vollständiger  King  besitzt  er  eine  mittlere  Oeffnung 
(Fortunen  rerte.brafr),  und  eine  vordere  und  hintere  Bogenhälfte. 
Die  vordere  Bogenhälfte  verdickt  sich,  bei  allen  Wirbeln  mit  Aus- 
nahme des  ersten  Halswirbels,  zu  einer  kurzen  .Säule,  welche  Körper 
des  Wirbels,  Corpus  vertebrae  heisst.  Dieser  Körper  zeigt  eine 
obere  und  untere  plane,  oder  mässig  gehöhlte  Fläche.  Beide  dienen 
den  dicken  Bandscheiben,  welche  je  zwei  Wirbelkörper  unter  einander 
verbinden,  zur  Anheftung.  Sie  sind  deshalb  rauh,  und  häutig  an 
macerirten  Wirbeln,  noch  mit  vertrockneten  Kesten  dieser  Band- 
scheiben belegt.  Die  vordere  und  seitliche  Begrenzungsfläche  der  Wir- 
belkörper gehen  im  Querbogen  in  einander  über,  und  sind  zugleich 
von  oben  nach  unten  ausgeschweift.  Die  hintere,  dem  Foramen  verte- 
brale  zugekehrte  Fläche  des  Körpers,  ist  in  beiden  Richtungen  etwas 
coneav. 

Der  Körper  eines  Wirbels  besteht  fast  durchaus  aus  schwam- 
miger Knochenmassc.  Daher  sein  poröses  Ansehen,  welches  um  so 
mehr  auffällt,  je  grösser,  und  zugleich  je  älter  der  Wirbel  ist. 
Zahlreiche  Oeffnuugen,  deren  grösste  an  der  hinteren  Fläche  des 
Wrirbelkörpers  getroffen  werden,  dienen  ziun  Ein-  und  Austritt  von 
Blutgefässen,  unter  wolcheu  die  Venen  weit  über  die  Arterien  prä- 
valiren.  Da  die  Festigkeit  der  Wirbelsäule  mehr  auf  ihren  Bändern 
als  auf  der  Stärke  der  einzelnen  Wirbelknochen  beruht,  so  wird 
diese  Oekonomie  der  Natur  in  der  Anbringung  compacter  Kuochen- 
substanz  begreiflich. 

Nur  die  hintere  Bogenhälfte  bleibt,  im  Verhältniss  zur  vor- 
deren, spangenartig  dünn,  heisst  deshalb  vorzugsweise  Bogen,  Arcus 
vertebrae,  und  treibt  sieben  Fortsätze  aus.  Als  allgemeine  Kegel  hat 
es  zu  gelten,  dass  nie  ein  Wirbelfortsatz  vom  Körper  des  Wirbels, 
sondern,  ohne  Ausnahme,  vom  Bogen  desselben  abgeht.  Die  Fort- 
sätze der  Wirbel  dienen  entweder  zur  Verbindung  der  Wirbel  unter 
einander,  oder  zum  Ansatz  bewegender  Muskeln.  Sie  werden  deshalb 
in  Gelenkfortsätze  und  Muskel  fortsätzo  (Processus  articnlare*  et  imts- 
culare»)  eingetheilt.    Wir  zählen  drei  M  u  skel  fort  sät  ze.    Der  eine 
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ist  unpaar,  und  wächst  von  der  Mitte  des  Bogens  nach  hinten  als 
Dornfortsatz,  Processus  spinosus  ;  —  die  beiden  anderen  sind  paarig, 
und  stehen  seitwärts  als  Querfortsätze,  Processus  transversi.  Die 
Gelenkfortsätze  zerfallen  in  zwei  obere  und  zwei  untere  (Processus 
ascendeiites  et  descendentes).  Sie  sind,  wie  der  Name  sagt,  mit  Gelenk- 
flächen versehen,  welche  bei  den  oberen  Fortsätzen  nach  hinton,  bei 
den  unteren  nach  vorn  gerichtet  sind.  Denkt  man  sich  alle  Fort- 
sätze eines  Wirbels  weggeschnitten,  so  erhält  man  die  Urform  des 
Wirbels,  als  knöcherner  Ring. 

Der  Bogen  jedes  Wirbels  besitzt  dort,  wo  er  vom  Körper  abgeht, 
also  noch  vor  den  Wurzeln  der  ab-  und  aufsteigenden  Gelenkfortsätze, 
an  seinem  oberen  Rande  einen  seichten,  und  am  unteren  Rande 
einen  tiefen  Ausschnitt,  welche  beide  Ausschnitte  sich  mit  den  ent- 
gegenstehenden Ausschnitten  des  darüber  und  darunter  liegenden 
Wirbels  zu  Löchern  vereinigen.  80  entstehen  die  Zwischen  wirbel- 
beinlöeher,  Foramina  intervertebrah'a  s.  COnjugata,  zum  Austritte  der 
Kückenmarksnerven. 

Nicht  bei  allen  Wirbeln  wiederholen  .««ich  die  aufgezählten  Theile  in  der- 
ielben  Art  und  Weise,  und  nicht.  Ihm  allen  sind  sie  übereinstimmend  an  Grösse, 
Richtung  und  Gestalt.  Sic  erleiden  vielmehr  au  einer  gewissen  Folge  von  Wir- 
hein sehr  wichtige  Modifikationen,  welche  einen  anatomischen  Charakter  der  ver- 
schiedenen Ahtheilnngen  der  Wirbelsäule  hildeu,  worüber  in  den  folgenden  Para- 
graphen gehandelt  wird. 


§.  121.  Halswirbel. 

Alle  Säugethiere,  sie  mögen  langhälsig  sein,  wie  die  Giraffe, 
kurzhälsig  wie  das  Schwein,  oder  keinen  äusserlich  wahrnehmbaren 
Hals  besitzen,  wie  der  Walfisch,  haben  sieben  Halswirbel.  Nur  bei 
den  Faulthieren  steigt  ihre  Zahl  auf  8  und  9 ,  und  bei  der  Seekuh 
(welche,  ihrer  zum  Kriechen  und  zum  Halten  des  Jungen  dienenden 
Flossenfusse  wegen,  Manatiis,  schlecht  Mnnati  heisst),  sinkt  sie  auf 
6  herab. 

Ein  charakteristisches  Merkmal  sämmtlicher  sieben  Halswirbel 
des  Menschen,  liegt  in  der  Gegenwart  eines  Loches  in  ihren  Quer- 
fortsätzen ,  Foramen  transversarium ,  an  welchem  wir  eine  vordere 
und  hintere  Spange  unterscheiden.  Kein  anderer  Wirbel  hat  durch- 
bohrte Querfortsätze.  Man  beachte  es  vorerst,  dass  die  vordere 
Spange  von  den  Seiten  dos  Körpers,  die  hintere  aber,  wie  die  Quer- 
fortsätze aller  übrigen  Wirbel ,  vom  Bogen  ausgeht.  Die  vordere 
Spange  hat  auch  in  der  That ,  wie  in  der  Note  zu  diesem  Para- 
graphe  gezeigt  wird,  nicht  die  Bedeutung  eines  Querfortsatzes,  son- 
dern einer  festgewjiehsenen  sogenannten  Halsrippc. 
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Mit  Ausnahme  der  beiden  ersten,  theilen  die  Halswirbel  fol- 
gende allgemeine  Eigenschaften.  Ihr  Körper  ist  niedrig,  aber  breit. 
Die  obere  Fläche  ist  von  rechts  nach  links,  die  untere  von  vorn 
nach  hinten  coneav.  Legt  man  zwei  Halswirbel  über  einander,  so 
greifen  die  sieh  zugekehrten  Flächen  sattelförmig  in  einander  ein. 
Der  Bogen  gleicht  mehr  den  Schenkeln  eines  gleiehseitigen  Drei- 
ecks, dessen  Basis  der  Körper  vorstellt.  Da«  Fwamen  vertebrale  ist 
somit  eher  dreieckig  als  rund.  Der  horizontal  gerichtete  Dornfort 
satz  der  mittleren  Halswirbel  spaltet  sich  an  seiner  Spitze  gabel- 
förmig in  zwei  Zacken,  welche  am  sechsten  Halswirbel  zu  zwei 
niedrigen  Höckern  werden,  und  am  siebenten  zu  einem  einfachen 
rundliehen  Knopf  verschmelzen.  Die  durchlöcherten  Querfortsätze 
sind  kurz,  an  ihrer  oberen  Fläche  rinnenartig  gehöhlt,  und  endigen 
in  einen  vorderen  und  hinteren  Höcker,  Tnberculnm  anferiux  et  po- 
sterius. Die  auf-  und  absteigenden  Gelenkfortsätze  sind  niedrig,  ihre 
GelenkHäehen  rundlich  und  vollkommen  eben.  Die  oberen  sehen 
schief  nach  hinten  und  oben,  die  unteren  schief  nach  vorn  und 
unten.  Der  erste  und  zweite  Halswirbel  entfernt  sich  auffallend, 
der  siebente  nur  wenig  von  diesem  gemeinsamen  Vorbilde. 

Der  erste  Halswirbel  oder  der  Träger  (Atlas)  hat,  da  er 
keinen  Körper  besitzt,  die  ursprüngliche  Hingform  am  reinsten  er- 
halten. Er  besteht  nur  aus  einem  vorderen  und  hinteren  Halbringe, 
—  beide  gleich  stark.  Wo  diese  Halbringe  seitlieh  mit  einander 
zusammenstossen ,  liegen  die  dicken  Seitentheile  (Massae  laterales 
atlantis),  welche  sich  in  die  stark  vorragenden  und  massigen  Quer- 
fortsätze ausziehen.  Obere  und  untere  Gelenkfortsätze,  so  wie  der 
Dornfortsatz ,  fehlen.  Statt  der  Gelenkfortsätze  finden  sich  nur 
obere,  von  vorn  nach  hinten  ausgehöhlte,  und  untere,  ebene,  über- 
knorpelte  Gelenktiachen.  Der  Dornfortsatz  ist  auf  ein  kleines 
Höckerchen  in  der  Mitte  des  hinteren  Halbringes  redueirt.  Ein  ähn- 
liches am  vorderen  Halbringe  erinnert  an  den  fehlenden  Körper. 
In  der  Mitte  der  hinteren  Fläche  des  vorderen  Halbringes  liegt  eine 
kleine,  rundliche,  überkuorpelte  Stelle,  mittelst  welcher  der  Atlas 
sich  um  den  Xahnfortsatz  des  zweiten  Halswirbels  dreht.  Sein  Fo- 
ramen vertebrale  übertrifft,  wegen  Mangel  des  Körpers,  jenes  der 
übrigen  Wirbel  an  Grösse.  Die  Ausschnitte,  welche  zur  Bildung 
der  Zwischenwirbellöcher  dienen,  liegen  dicht  hinter  den  Massae 
laterales. 

Der  zweite  Halswirbel  (Epütrophtms,  von  srpsso),  drehen), 
unterscheidet  sieh  ebenso  charakteristisch  wie  der  Atlas,  von  dem 
obigen  Vorbilde  der  Halswirbel. 

Sein  kleiner  Körper  trägt  au  der  oberen  Fläche  einen  zapfen- 
förmigeu  Fortsatz,  den  sogenannten  Zahn  (Processus  oilotitoideuaj, 
welcher  au  seiner   vorderen  und   hinteren  Gegend    glatte  Gelenk- 
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flächen  tragt,  und  in  den  Hals,  den  Kopf,  und  die  Spitze  eingetheilt 
wird.  —  Die  oberen  Gelcnkfortsätzc  fehlen,  und  finden  sieh  statt 
ihrer  blos  zwei  plane,  rundliehe  Gelenkflächen  nahe  am  Zahne, 
welche  etwas  schräg  nach  aussen  und  abwärts  geneigt  sind.  Die 
obere  Incisur  zur  Bildung  des  Zwischenwirbelloches  findet  sieh  nur 
als  Andeutung.  Der  an  seiner  Spitze  zuweilen  in  zwei  kurze  Zacken 
zerklüftete  Dornfortsatz,  zeichnet  sich  durch  seine  Stärke  aus. 

Der  Name  Kjtutropheu»  wurde  ursprünglich ,  und  zwar  mit  vollem  etymo- 
logischen Recht,  dem  Atlas  beigelegt  Er  ist  es  ja,  welcher  »ich  dreht.  Der 
zweite  Halswirbel  hiess  damals  axi*  (auch  ä;'nv),  oder  vertebra  dentata.  —  Es 
lässt  sich  beweisen,  das»  der  Zahn  des  Kpiatropheua  eigentlich  den  Körper  des 
Atlas  darstellt,  welcher  aber  sich  vom  Atlas  ablöste,  und  mit  dem  zweiten  Wirbel 
verschmolz.  Er  schliesst  selbst  am  geborenen  Menschen  noch  einen  IVberrest 
jenes  knorpeligen  Stranges  (Chorda  doraalut)  ein,  um  welchen  herum  sich  alle 
Wirbelkörper  bilden.  (H.  Müller,  über  das  Vorkommen  von  Kesten  der  Chorda 
dorsalu  bei  Menschen  nach  der  Geburt,  in  der  Zeitschrift  für  rat.  Med.  N.  F. 
2.  Band.) 

Der  siebente  Halswirbel,  welcher  an  Grösse  und  <  1on- 
tiguration  den  Uebergang  zu  den  Brustwirbeln  bildet,  hat  den  läng- 
sten Dornfortsatz,  und  heisst  deshalb  Vertehra  prominens.  Der  Dorn 
erscheint  nicht  mehr  gespalten,  und  auch  nicht  horizontal  gerichtet, 
sondern  etwas  schief  nach  abwärts  geneigt.  Am  unteren  Bande 
seines  Körpers  findet  sich  seitlich  öfters  ein  Stück  einer  überkuor- 
pelten  Gelenkfläche,  welche  mit  einem  grösseren,  am  oberen  Rande 
der  Seitenfläche  des  ersten  Brustwirbels  vorkommenden,  die  Gelenk- 
grube für  den  Kopf  der  ersten  Rippe  bildet. 

Der  hinter  den  Seitenthcilen  des  Atlas  liegende  Ausschnitt,  welcher  mit 
dem  Hinterhauptbein  eine  dem  Foramen  intervertehrnle  der  übrigen  Wirbel  ana- 
loge Lücke  bildet,  wird  zuweilen,  wie  bei  den  meisten  vierfiissigen  Tlüeren,  durch 
eine  darüber  weggezogene,  dünne  Knochenspange  in  ein  Ix»ch  umgewandelt. 
Sehr  selten  besteht  der  Atlas  ans  zwei,  durch'«  ganze  Leben  getrennt  bleibenden 
seitlichen  Hälften,  oder  es  fehlt  dem  hinteren  Bogen  die  Mitte.  —  Das  Forauten 
tranaveranrium  wird  doppelt  auf  einer,  oder  auf  beiden  Seiten.  —  Zuweilen  wird 
der  Zahnfortsatz  des  Epvttropheua  so  lang,  dass  er  die  vordere  Peripherie  des 
frrossen  Hinterhauptloches  erreicht,  und  mit  ihr  durch  ein  Gelenk  articulirt. 

Durch  die  Löcher  der  Querfortsätzc  der  Halswirbel  läuft  die  Arteria  und 
Vena  certebra/ia.    Nur  das  Foramen  tranjtversarium  des  siebenten  Halswirbels  hat 
in  der  Kegel  keine  Beziehung  zur  Wirbelarterie,  lässt  aber  doch  die  Wirbelvene 
durchgehen. 

Da  jener  Antheil  des  Qnerfortsatzes  eines  Halswirbels,  welcher  vor  dein 
Foramen  tranaveraarium  liegt,  vom  Wirbelkörper  ausgeht,  so  kann  eigentlich  nur 
die  hinter  dem  Foramen  tranaxeraarinm  gelegene  Spange  eines  Qnerfortsatzes.  als 
eigentlicher  Querfortsatz  gedeutet  werden.  Die  vergleichende  Anatomie  lehrt,  dass 
die  vordere  Spange  des  Foramen  tranaveraarium  wirklich  nur  der  festgewachsene 
Hals  einer  Rippe  ist,  deren  Körper  unentwickelt  blieb.  Diese  Lehre  wird  durch 
die  Gesetze  der  Entwicklung  der  Wirbel  zu  einer  unumstösslichen  Wahrheit.  An 
6-  und  auch  TmonatUchen  Embryoneu  sieht  man  die  zu  einem  independenteu, 
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selbstständigen,  rippenähnlichen  Stabe  entwickelte  vordere  Spange  des  Foramen 
trantvenarium  am  siebenten  IlaLswirbcl  sehr  gut.  Sie  soll  und  wird  später  an 
ihrem  inneren  Knde  mit  dem  betreffenden  Wirbclkürper,  an  ihrem  äusseren  Knde 
mit  der  Spitze  der  hinteren  Quci  fortsat/.spange  verschmelzen.  Thut  nie  dieses 
nicht,  sondern  verlängert  sie  sich  im  Bogen  gegen  die  Brustbeinhandhab«  hin,  s.. 
stallt  sie  eine  wahre,  freie,  und  bewegliche  Halsrippc  vor,  deren  Uinge  eine  ver- 
schiedene sein  kann,  je  nachdem  sie  das  Brustbein  erreicht,  oder  schon  früher 
endigt.  —  Unter  den  zahlreichen  Beobuchtungeu  über  das  Vorkommen  von  Hals- 
rippen  (im  Wiener  nnat.  Museum  4  Fälle)  ist  wohl  die  von  Hasse  und  Schwarz 
die  interessanteste  ,  da  der  rippentrageude  Wirbel  zugleich  ein  Foramen  tran*ver- 
»arium  besitzt.  Henle's  Jahresbericht  für  1869,  pag.  B2.  —  Nach  übereinstim- 
menden Beobachtungen,  geht  die  Arteria  subclavia,  welche  im  Bogen  über  die 
erste  Rippe  wegläuft,  im  Falle  des  Vorhandenseins  einer  längeren  Halsrippe  am 
siebenten  Halswirbel,  über  diese  Halsrippc  weg,  welche  dann  eine  Furche  zur  Auf- 
nahme der  Arterie  besitzt.  Ausführliches  giebt  Luschka:  Lieber  Halsrippen  und 
Os$atuprastenialia,  im  16.  Bande  der  Denkschriften  der  kais.  Akad.,  und  W.  Gruber, 
in  den  Meni.  de  l'Acad.  de  St.  Fetcrsbourg.  180'.'. 

Sind  dio  oberen  und  unteren  Gelenkflächen  der  Seitentheile  des  Atlas,  und 
die  oberen  Gelcnkflächen  des  Epi»trophetu  den  auf-  und  absteigenden  Gelenkfort- 
sätzen  der  übrigen  Wirbel  analog?  Die  Antwort  auf  diese  Fragt-  entnehme  man 
aus  folgendem  Idcengnng.  Man  denke  sich  den  Atlas  mit  einem  Körper  verseilen. 
Dieser  Körper  zerfalle  in  drei  Stücke,  ein  mittleres  und  zwei  seitliche.  Das  mitt- 
lere rücke  nach  hinten,  und  verschmelze  mit  dem  Körper  des  zweiten  Halswirbels, 
dessen  Zahn  es  vorzustellen  hat.  Die  beiden  seitlichen  nicken  auseinander,  werden 
oben  und  unten  Uberknorpel t,  und  stellen  somit  die  Afo*MM  laterales  atlantU  dar, 
mit  ihren  oberen  und  unteren  Gelcnkflächen.  Wären  diese  Gcletikflächen  Analoga 
der  auf-  und  absteigenden  Gelenkfortsätze  anderer  Wirrad,  so  niüssteu  ja  dio  Aus- 
schnitte zur  Bildung  der  Foramina  iiiterver/ebralia,  vor  ihnen  liegen,  wie  bei  allon 
übrigen  Wirbeln.  Sie  liegen  aber  hinter  ihnen,  wie  bei  den  übrigen  Wirbeln 
hinter  den  Seitcntheilen  ihrer  Körper.  Die  durch  das  Auseinanderrücken  der  drei 
gedachten  Antheile  des  Atlaskörpers  entstehende  Lücke,  wird  durch  zwei  Ossifi- 
cationspunkte  eingenommen,  welche  durch  ihr  Wachsthum  und  endliche  Couflucuz, 
den  vorderen  Bogen  des  Atlas  darstellen. 


§.  122.  Brustwirbel. 

Dio  zwölf  Brustwirbel  sind  Hippenträger,  und  besitzen  deshalb, 
als  Wahrzeichen  ihrer  Gattung,  an  den  Seiten  ihrer  Körper  kleine 
überknorpeltc  Gelenkstellen,  zur  Verbindung  mit  den  Rippenköpfen. 
Diese  Gelenkstcllen  verhalten  sich  folgendermaassen.  Jeder  der  neun 
oberen  Brustwirbelkörper  hat  an  seiner  Seitengegend  zwei  unvoll- 
ständige, coneave  Gelenkgrübchon;  das  eine  am  oberen,  das  andere 
am  unteren  Rande.  Erateres  ist  immer  grösser,  letzteres  kleiner. 
Thürmt  man  die  Wirbel  über  einander,  so  ergänzen  sich  die  zu- 
8aminensto8sendcn,  unvollständigen,  flachen  Grübchen ,  zu  vollstän- 
digen, coneaven  Gelcnkflächen  für  die  Rippenköpfe  —  Foveae  nrti- 
ciliares.  Hat  der  siebente  Halswirbel  kein  Stück  einer  Gelonkfläche 
am  unteren  Rande  seiner  Seitenfläche,  so  wird  das  Grübchen  für 
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den  ersten  Rippenkopf,  blos  durch  die  Gelenkfläche  am  oberen 
Rande  der  Seiten  wand  des  ersten  Brustwirbels  gebildet.  Der  eilfte 
und  zwölfte  Brustwirbel  hat  eine  vollkommene  Fovea  articularis  am 
oberen  Rande.  Somit  wird  der  zehnte  nur  eine  unvollkommene  Ge- 
lenkfläche, und  zwar  an  seinem  oberen  Rande,  besitzen  können.  — 
Die  sonstigen  Attribute  der  Brustwirbel  sind  folgende.  Der  Quer- 
schnitt der  obersten  und  untersten  Brustwirbolkörpcr  ist  oval,  jener 
der  mittleren  dreieckig,  mit  gerundeten  Winkeln.  Arn  vorderen  Um- 
fange des  Körpers  ist  dessen  Höhe  etwas  geringer,  als  am  hinteren. 
Die  Körper  der  Brustwirbel  gewinnen,  von  oben  nach  unten  ge- 
zählt, zusehends  an  Höhe.  Der  Querdurchmesscr  nimmt  bis  zum 
vierten  an  Grösse  ab,  von  diesem  bis  zum  zwölften  aber  zu.  —  Das 
Foramen  vertebraf.e  der  Brustwirbel  ist  kreisförmig  und  kleiner,  als 
an  den  Hals-  und  Lendenwirbeln.  Die  Dornfortsätzc  sind  lang, 
dreiseitig,  zugespitzt,  an  den  oberen  und  unteren  Brustwirbeln  mehr 
horizontal,  an  den  mittleren  schief  nach  unten  gerichtet,  und  dach- 
ziegelformig  einander  deckend.  Die  Querfortsätze  sind  nur  an  den 
oberen  acht  Brustwirbeln  lang  und  stark.  Vom  neunten  bis  zum 
zwölften  Brustwirbel  werden  sie  so  kurz,  dass  sie  eigentlich  kein 
Anrecht  mehr  auf  die  Benennung  von  Fortsätzen  haben,  und  nur 
niedrigen  Höckern  oder  Zapfen  gleichen.  —  Die  aufgetriebenen,  knopf- 
formigen  Knden  der  10  oberen  Querfortsätze  besitzen  nach  vorn 
sehende,  seichte,  überknorpelte  Gelenkflächen,  zur  Aufnahme  der 
Tubercula  costarnm.  Die  auf-  und  absteigenden  Gelenkfortsätze 
stehen  vollkommen  vertical,  und  ihre  rundlichen,  planen  Gelenk- 
flächen sehen  direct  nach  hinten  und  nach  vorn. 

Die  Dornfortsätze  der  oberen  und  mittleren  Brustwirbel  liegen  selten  in 
der  verticalen  Durchsohnittsebene,  sondern  weichen,  besonders  bei  Frauen,  welche 
sich  stark  schnüren,  etwas  nach  rechts  ab. 

Grosse  morphologische  Wichtigkeit  beansprucht  eine  an  der  hinteren  Fläche 
aller  Brustwirbel-Qnerfortsätzp  bemerkbare  Rauhigkeit.  Sie  dient  gewissen  Mus- 
keln des  Rückens  zum  Angriffspunkt.  An  den  kurzen  Querfortsätzen  der  unter- 
sten Brustwirbel  trifft  man  sie  öfters  in  zwei  über  einander  gestellte  Höcker  zer- 
fallen (§.  123). 

Die  Fovea  articularis  am  11.  und  12.  Brustwirbel  wird  am  Skelete  sehr 
oft  so  undeutlich,  dass  sie  mehr  einem  rauhen  Höcker  gleicht. 

§.  123.  Lendenwirbel. 

Den  fünf  Lendenwirbeln  fehlen  die  Löcher  in  den  Querfort- 
sätzen, so  wie  die  Gelenkflächen  am  Körper,  und  am  Ende  der 
Querfortsätze.  Ihr  anatomischer  Charakter  ist  somit  ein'  negativer. 
In  ihrer  stattlichen  Grösse  liegt  kein  absolutes  Unterscheidungs- 
merkmal von  den  übrigen  Wirbeln,  da  ein  junger  Lendenwirbel 
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kleiner  ist  als  ein  alter  Hals-  oder  Brustwirbel.  Ihr  Körper  ist  quer- 
oval, das  Loch  für  das  Rückenmark  rund.  Die  Dornfortsätze  sind 
seitlich  comprimirt,  hoch,  aber  schmal,  und  horizontal  gerichtet,  — 
die  Querfortsätzo  schwächer  als  an  den  Brustwirbeln,  und  vor  den 
Gelenkfortsätzen  wurzelnd.  Die  nach  innen  und  hinten  sehenden 
Gelenkflächen  der  oberen  Gelenkfortsätze  stehen  senkrecht,  und  sind 
von  vorn  nach  hinten  coneav.  Die  unteren  Gelcnkfortsätze  stehen 
näher  an  einander  als  die  oberen ;  ihre  Gelenkflächen  schon  nach  aus- 
und  rückwärts,  und  sind  convex.  Passt  man  also  zwei  Lendenwirbel 
zusammen,  so  worden  dio  unteren  Gelenkfortsätze  des  oberen  Wirbels, 
von  den  oberen  des  unteren  Wirbels  umfasst.  —  Der  Körper  des 
fünften  Lendenwirbels  ist  vorn  merklich  höher  als  hinten,  was  auch 
bei  den  übrigen  Lendenwirbeln,  aber  in  viel  geringerem  Grade, 
vorkommt. 

Zwischen  dem  oberen  Gelenkfortsatz  und  der  Wurzel  des 
QucrfortsatzeB  flndet  sich  regelmässig  ein  stumpfer  Höcker,  oder 
eine  rauhe,  vom  oberen  zum  unteren  Rande  des  Querfortsatzes 
ziehende  Leiste,  welche  Processus  acettssoriua  heisst.  Am  äusseren 
Rande  des  oberen  Gelenkfortsatzes  kommt  eine  ähnliche  Erhaben- 
heit vor,  welche  man  als  Processus  mammillaris  bezeichnet.  Der 
Processus  accessorius  und  mnmmillaris  sind  in  der  That  nur  höhere 
Entwicklungsstufen  jener  Rauhigkeit,  welche  in  der  Note  des  vor- 
hergehenden Raragraphes,  an  der  hinteren  Fläche  der  Brustwirbel- 
Querfortsätze  angeführt  wurde,  und  deren  Zerfallen  in  zwei  über 
einander  liegende  Höcker,  den  Uebergang  zu  den  getrennten  Pro- 
cessus accessorius  und  mammillaris  bildet. 

Die  unteren  Ränder  der  breiten  und  von  den  Seiten  eomprimirten  Dorn- 
fortsätze  der  Lendenwirbel,  erscheinen  gegen  die  Spitze  wie  eingefeilt,  wodurch 
zwei  seitliche  Höckerchen  entstehen.  Die  zwischen  beiden  Höckerchen  befindliche 
Vertiefung  (Erinnerung  an  die  gegabelten  Domen  der  Halswirbel)  erscheint  zu- 
weilen, wegen  Reibung  an  dem  oberen  Rande  des  nächstfolgenden  Dornfortxatzes 
beim  starken  Rückwärtsbiegen  der  Wirbelsäule,  wie  eine  Gclenkfläche  geglättet. 
Seltener  findet  sich  am  unteren  Rande  der  Spitze  des  Dornfortsntzes  ein  beson- 
derer, hakenförmig  nach  unten  gebogener  Höcker,  welcher  an  den  nächsten  Dom- 
lörtsat/.  stösst,  und  mit  ihm  ein  wahre»  Gelenk  bildet  (Mayer). 

Eine  schon  im  Mannesalter  auftretende  Verwachsung  des  letzten  Lenden- 
wirbels mit  dem  Kreuzbein,  kommt  nicht  gar  selten  vor,  und  bildet  den  Ueber- 
gang zur  normalen  Verwachsung  der  falschen  Kreuzbeinwirbel.  Hei  Individuen  von 
besonders  hoher  Statur,  erscheint  die  Zahl  der  Lenden wirbel  um  einen  Wirbel 
vermehrt.  —  Ich  besitze  den  fünften  Lendenwirljcl  eines  Erwachsenen ,  dessen 
Mögen  und  untere  Gelenkfortsätze  mit  dem  Körper  nicht  verschmolzen  sind. 

Durch  vergleichend  anatomische  Untersuchung,  und  durch  die  Ergebnisse 
der  Entwicklungsgeschichte  der  Wirbelsäule,  lässt  es  sich  beweisen,  dass  die  Pro- 
CCMHM  trnuteeriti  der  Lendenwirbel  eigentlich  den  Rippen,  nicht  aber  den  Querfort- 
sätzen der  übrigen  Wirbel,  analog  sind.  Sic  sollten  somit  lx-sscr  Ao<cj*»m*  ctmlarii 
genannt  werden.  Der  Querfortsatz  der  übrigen  Wirbel  wird  an  den  Lenden- 
wirbeln durch  den  Procc**u»  aecensoriwt  repräsentirt.    Die  anatomischen  Verhält- 
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nisse  der  Rückeuroaskelti  bekräftigen  «lies«*  Aufladung.  Ausführlich  über  diesen 
Gegenstand  handelt  Ketzins,  in  Miiller'a  Archiv,  und  llenle,  im  Hand- 

buch? der  systemat.  Anatomie,  Knochenlehre. 

§.  124.  Kreuzbein. 

Pas  Kreuzbein  (Os  merum,  hitmn,  clnntnvi,  vertebra  magna) 
wird  auch  heiliges  Bein  genannt.  Der  Name  stammt  wohl  daher, 
dass  der  Kuoehen,  als  der  grösstc  Wirbel,  von  den  Griechen  \i.i*(*c 
rr.i'/oAzc  genannt,  und  hpbc  (heilig)  sehr  oft  für  jx£va;  gebraucht 
wurde  (so  z.  B.  "IXto?  \prr  tspb;  -svts;  bei  Homer). 

Diese  Erklärung  eines  seltsam  klingenden  Namens  scheint  mir  richtiger  als 
jene,  nach  welcher  der  Knochen,  der  Nachbarschaft  des  kothhältigeu  Mastdarms 
wegen,  O»  sacrum  genannt  wurde,  wo  »aerum  so  viel  als  detestandum  be- 
zeichnet. Allerdings  findet  man  anch  fiir  diese  Interpretation  gewährleistende 
Stellen  in  römischen  Schriften.  So  heisst  es  im  Gesetz  der  zwölf  Tafeln:  Jfomo 
»acer  h  e*t,  quem  popidtm  jwlicarit  oh  malrficium,  nnd  ferner:  PatrOHtu,  »i  clienti 
f rundem  fecerit,  «acer  esto.  Uebrigens  wird  bei  Uippoerntex  anch  der  2.  und  7. 
Halswirbel,  und  der  5.  Lendenwirbel  als  [a/^«?  thovojAo;  benannt.  —  Dass  das  ()* 
Mamtm  an  den  Opferthioreu  sammt  dem  Mastdarm  ausgeschnitten  wurde,  geschah 
nicht  des  Mastdarms  wegen,  sondern  weil  die  Opferpriester  das  hinter  diesem 
Knochen  lagernde  beste  Fleisch  des  Thieres  für  sich  zu  behalten  wünschten. 

Das  Kreuzbein  repräsentirt  den  grössten  Knochen  der  Wirbel- 
säule, und  besteht  aus  fünf  unter  einander  verschmolzenen  falschen 
Wirbeln,  deren  Grösse  von  oben  nach  unten  so  rasch  abnimmt,  dass 
das  Kreuzbein  einem  nach  unten  zugespitzten  Keile  gleicht,  welcher 
zwischen  dio  beiden  Hüftbeine  des  Beckens  eingezwängt  Btcckt,  den 
Beckenring  nach  hinten  schliesst,  und  der  auf  ihm  ruhenden  Wirbel- 
säule als  Piedestal  dient.  Obwohl  jeder  der  fünf  noch  unverwach- 
senen Kreuzbeinwirbcl  eines  jugendlichen  Individuum,  die  Attribute 
eines  Wirbels  ganz  kenntlich  zur  Schau  trägt,  ist  doch  das  aus  der 
Verwachsung  dieser  Wirbel  hervorgegangene  Kreuzbein,  einem 
Wirbel  so  unähnlich,  dass  es  füglich  als  falscher  Wirbel  bezeichnet 
werden  kann.  Die  coneav-convexe  Gestalt  dieses  Knochens,  lässt 
auch  einen  Vergleich  mit  einer  Schaufel  zu,  oder  besser  noch  mit 
einer  umgestürzten,  nach  vorn  coneaven  Pyramide,  an  welcher  eine 
nach  oben  gekehrte  Basis,  eine  vordere  und  hintere  Fläche,  und 
zwei  dicke  Seitenränder  unterschieden  werden.  Die  Basis  zeigt  in 
ihrer  Mitte  eine  ovale  Verbindungsstelle  für  den  letzten  Lenden- 
wirbel, welche  Verbindung,  da  die  Axe  des  Kreuzbeins  nicht  in 
der  Verlängerung  der  Axe  der  Lendenwirbelsäule  liegt,  sondern 
nach  hinten  abweicht,  einen  vorspringenden  Winkel  bildet,  welcher 
in  der  Geburtshilfe  als  Vorberg,  Promontorium,  bekannt  ist.  Hinter 
dieser  Verbindungsstelle  liegt  der  dreieckige  Eingang  zu  einem,  das 
Kreuzbein  von  oben  nach  unten  durchsetzenden  Kanal,  welcher  eine 
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Fortsetzung  des  Kanals  der  Wirbelsäule  ist,  und  Canalis  sacralis 
genannt  wird.  Rechts  und  links  von  diesem  Eingänge  ragen  die 
beiden  oberen  Gelenkfortsätze  des  ersten  falschen  Kreuzwirbcls  her- 
vor. Die  vordere  Fläche  ist  eoncav,  und  zeigt  vier  Paar  Löcher 
(Foramina  sacralia  anteriora/,  welche  von  oben  nach  unten  an 
Grösse  abnehmen,  und  zugleich  einander  näher  rücken.  Die  Löcher 
eines  Paares  verbindet  eine  quore ,  erhabene  Leiste  (als  Spur  der 
Verwachsung  der  falschen  Kreuzwirbelkörper).  Auswärts  von  den 
vorderen  Kreuzbeinlöchern  liegen  die  sogenannten  Massae  lateralen 
osxis  säen' ,  welche  durch  die  nach  unten  convergirenden  breiten 
Seiteuränder  begrenzt  werden.  Die  convexe  und  unebene  hintere 
Fläche  zeigt  eine  mittlere  und  zwei  seitliche,  parallele,  rauhe  Lei- 
sten, welche  eine  Reihenfolge  verschmolzener  Höcker  darstellen. 
Die  mittlere  Leiste,  Crista  sacralis  media  genannt,  wird  durch  die 
unter  einander  verwachsenen  Dornen  der  falschen  Kreuzwirbel;  die 
beiden  seitlichen,  als  Cristae  nacrale*  laterales,  durch  die  zusammen- 
fliessenden,  auf-  und  absteigenden  Gelenkfortsätze  derselben  ge- 
bildet. Am  unteren  Ende  der  mittleren  Leiste,  liegt  die  untere 
Oeffnung  des  Canalis  sacralis,  als  sogenannter  Kreuzbeinschlitz 
(Hiatus  sacralis).  Zwei  abgerundete  Höckerchen  ohne  Gelenkfläche, 
welche  die  verkümmerten  absteigenden  Gelenkfortsätze  des  letzten 
falschen  Kreuzwirbels  darstellen,  stehen  seitwärts  vom  Hiatus  sacralis. 
Man  nennt  sie  Cormui  sacralia.  Den  vorderen  Kreuzbeinlöchern 
entsprechend,  finden  sich  auch  hintere  (Foramina  sacralia  jwsteriora), 
welche  kleiner  und  unregelmässiger  sind,  als  die  vorderen.  —  Die 
nach  unten  convergirenden  Seitenränder  des  Kreuzbeins ,  zeigen  an 
ihrem  oberen,  dickeren  Ende,  eine  nierenfbrmige  Verbindungsfläche 
für  die  Hüftknochen,  und  gehen  nach  unten  in  eine  stumpfe  Spitze 
über,  an  welche  sich  das  Steissbein  anschliesst.  Bevor  sie  diese 
Spitze  erreichen,  werden  sie  halbmondförmig  ausgeschnitten  —  In- 
eisura  sacro-coccygea. 

Eine  durch  die  vorderen  Kreuzbeinlöcher  eingeführte  Sonde,  tritt  durch  die 
hinteren  aus.  Beide  Arten  von  Löchern  sind  somit  eigentlich  die  Endmündungen 
kurzer  Kanäle ,  welche  den  Knochen  von  vorn  nach  hinten  durchsetzen.  Diese 
Kanäle  stehen  mit  dem  senkrechten  Hauptkanal  (Canalit  »acraluj  durch  grosse 
Öffnungen  in  Verbindung. 

Die  Bedeutung  der  einzelnen  Formbeütandtheilc  des  Kreuzheins  als  Wirbel- 
•  lemcute,  wird  durch  die  Untersuchung  jugendlicher  Knochen,  wo  die  Verwach- 
sung der  fünf  falschen  Wirbel  zu  Einem  Knochen  noch  nicht  vollendet  ist,  auf- 
geklart. Man  überzeugt  sich  an  solchen,  dass  die  hinteren  Kreuzbcinbicher  den 
Zwischenräumen  je  zweier  Wirbelbogen  entsprechen,  während  die  drei  Reihen  der 
verschmolzenen  Dorn-  und  Gclenkfort*ätzi\  in  den  drei  longitudinalcn  Leisten  an 
der  hinteren  Fläche  des  Knochens  erkannt  werden.  Man  denke  sich  fünf  rasch 
an  Grösse  abnehmende,  und  mit  langen  und  massigen  Qticrfortsätzen ,  so  wie  mit 
eben  solchen  festgewaehsenen  Rippenhälsen  (wie  bei  den  Halswirbeln)  ausgestattete 
Wirbel,  au  ihren  Körpern,  und  an  den  Enden  ihrer  Querfort*atzc  und  Rippeuhälse, 
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mit  einander  verwachsen ,  so  hat  man  einen  ein  fachen  pyramidalen  Knochen  mit 
unterer  Spitze  geschaffen,  welcher  dem  Kreuzhein  gleicht.  Die  MeuttU  laterale* 
des  Kreuzbeins  sind  es,  welche  durch  die  Verschmelzung  der  massigen  Querfort- 
sätze  und  Rippenhälse  der  fünf  Kreuzbcinwirhel  zunächst  gebildet  werden. 

K^in  Knochen  bietet  so  zahlreiche  Verschiedenheiten  seiner  Form  dar,  wie 
das  Kreuzbein.  Fälle,  wo  da«  erst«  Stück  des  Steissbeins,  oder  der  letzte  Len- 
denwirbel, mit  dem  Kreuzbein  verwachsen  ist,  dürfen  nicht  für  eine  Vermehrung 
seiner  \Virl>elzahl  angesehen  werden.  Wirkliche  Vermehrung  der  Kreuzbcinwirhel 
gehört  zu  den  grössten  Seltenheiten.  Verminderung  der  Kreuzwirbel  auf  vier, 
kann  eine  wirkliche  sein,  oder  dadurch  gegeben  werden,  dass  der  erste  Kreuz- 
wirbel sich  selbststiindig  macht,  und  einem  sechsten  Lendenwirbel  gleicht.  — 
Albin  und  Sandifort  haben  zuerst  eine  interessante  Anomalie  des  Kreuzbeins 
erwähnt,  wo  «1er  erste  falsche  Kreuzwirbel  auf  der  einen  Seite  die  Form  eines 
Lendenwirbels,  auf  der  anderen  die  Beschaffenheit  eines  Kreuzwirbels  hatte.  Dieser 
Fall  iiiuss  von  jenem  unterschieden  werden,  wo  die  eine  Hälfte  »los  fünften  Len- 
denwirMs,  oder  l>eide,  durch  massige  Entwicklung  ihrer  Querfortsätze  und  mehr 
weniger  vollständige  Verschmelzung  derselben  mit  den  Seitentheilen  des  ersten 
Kreuzwirbels,  diesem  Wirlnd  „assimilirt*  werden  (Dürr ,  in  der  Zeitschr.  für 
wiss.  Med.  3.  Reihe.  H.  Bd.).  —  Unvollkommene  Schliessung  oder  Offensein  des 
Canali*  aacralU  in  seiner  ganzen  Länge,  findet  man  oft  genug.  Ich  heaitxe  einen 
sehr  merkwürdigen  Fall  von  anomaler  Bildung  des  Kreuzbeins,  wo  die  seitlichen 
Bogenhälften  der  falschen  Wirbel,  welche  durch  ihre  Nichtvereinigung  das  Offen- 
bleiben des  Sacralkanals  bedingen,  mit  einander  so  verwachsen  sind,  dass  die 
reell te  Bogenhälfte  des  ersten  Wirliels  mit  der  linken  des  zweiten,  die  rechte 
Hälfte  des  zweiten  mit  der  linken  des  dritten,  u.  s.  w.  zusammenstösst,  wodurch 
eine  ganz  sonderbare  Verschobenhcit  der  hintereu  Flächenansicht  entsteht.  Die 
linke  Bogenhälfte  des  ersten,  und  die  rechte  Bogenhälfte  des  letzten  Kreuzwirbels 
ragen  als  stumpfe  Höcker  unverbunden  hervor.  An  einem  zweiten  Falle  wächst 
zwischen  dem  ersten  und  zweiten  hinteren  Foramen  »acrale  rechtorseita  ein  stumpf- 
pyramidaler Fortsatz  heraus,  der  sich  nach  aussen  krümmt,  und  mit  der  Tttbero- 
aitn*  o**i*  Hei  durch  Synehondrose  zusammenstösst. 

Da  das  Kreuzbein  an  der  Bilduug  des  Beckenringes  partieipirt,  und  von 
!«einer  Grösse  und  Gestalt  die  in  beiden  Geschlechtern  sehr  ungleiche  Länge  und 
Weite  des  Beckens  vorzüglich  abhängt,  so  muas  der  Ge*eh!eehtsunterschied  an  ihm 
sehr  deutlich  ausgesprochen  sein.  Es  gilt  als  Norm,  dass  da«  weibliche  Kreuzbein 
breiter,  kürzer,  gerader,  und  mit  seiner  Längenaxe  mehr  nach  hinten  gerichtet  ist, 
als  da»  männliche. 


Das  Stcissbein,  Os  coecygis  (auch  Kukuksbein,  von  xdxxj;), 
stellt  eigentlich  eine  Reihe  von  vier,  höchst  selten  von  fünf  Knochen- 
stücken dar,  an  deren  erstem  und  zugleich  grössteni,  nur  wenig 
Attribute  eines  Wirbels,  an  den  übrigen  gar  keine  mehr  zu  erken- 
nen sind.  Man  begreift  eigentlich  nicht,  wozu  sie  da  sind.  Die  den 
Wirbeln  zukommende  Kingform  ist  bei  allen  ganz  eingegangen,  da 
die  Bogen  fehlen,  und  nur  ein  Rudiment  des  Körpers  erübrigt.  Das 
erste  Stück  des  Steissbeins  hat  noch  Andeutungen  von  aufsteigenden 
Gelenkfortsätzen,  welche  nun  Corona  coccygea  heissen,  und  den  Cornua 
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mcralin  des  letzten  Kreuzbein  wirbeln  entgegen  wachsen,  ohne  sie  zu 
erreichen.  Seine  in  die  Quere  ausgezogenen  Seitentheile,  mahnen 
an  verkttmmerte  Processus  transversi.  Die  Verbindungsstelle  des 
ersten  Steisswirbels  mit  der  abgestutzten  Kreuzbeinspitze,  ist  noch 
das  wenigst  entstellte  Ueberbleibsel  einer  oberen  Wirbolflächc.  Die 
am  unteren  Ende  des  Seitenrandes  des  Kreuzbeins  erwähnte  halb- 
mondförmige Incisnra  sacro-coceygen }  wird  durch  Anlagerung  des 
ersten  Steisswirbels  zwar  bedeutend  vertieft,  aber  nicht  zu  einem 
Loche  vervollständigt.  Sie  stellt  nur  ein  misslungencs  Foramen  inter- 
vertebrale  dar. 

Bauhin  betrachtete  es  als  Kogel  ,  dass  da«  weibliche  Steissbein  um  ein 
Stück  mehr  hätte,  als  da»  männliche.  Vermehrung  der  Steisswirbel ,  welche  sich 
auch  am  lebenden  Menschen  als  ein  Appendix  hinter  dem  After  liemcrkbar  imirlit, 
soll  als  Racoiieigeuthümlichkcit  bei  einem  malayisehcii  Stamme  im  Inneren  dava's 
vorkommen.  Man  entfernt  den  unangenehmen  Ueberfluss  durch  Wegsehueiden. 
Bartholin  hat  die  Homines  caudati  auch  unter  seinen  Landslcuten  (Dänen)  an- 
getroffen, und  ehrlich  gesagt,  waren  wir  es  alle  im  Fötalleben,  denn  das  embryo- 
nische Tuherculum  coccyyeum,  ist  in  der  That  ein  knochenloser  Schweif.  —  Die 
Verwachsung  des  ersten  Steisswirbels  mit  dem  letzten  Kreuzwirbel,  ereignet  sich 
nur  im  männlichen  Geschlechte.  Bei  Weibern  wäre  eine  solche  Ankylose  etwas 
Unerhörtes,  und  hätte  den  nachtheiligsten  Kinfluss  auf  das  Gebären.  Man  be- 
hauptete, es  entständen  solche  Verwachsungen  gerne  bei  Individuell,  welche  oft 
und  anhaltend  reiten.  Wie  wenig  an  dieser  Behauptung  Wahres  ist,  beweist  «Ins 
Steissbein  eines  alten  donischen  Kosaken  in  der  ehemals  Bin  m  e  n ba c  Irschen 
Sammlung,  an  welchem  vier  Lendenwirbel  ankylosirten ,  das  Steissbein  aber  voll- 
kommen beweglich  blieb.  -  Der  dritte  und  vierte  Steisswirbel  erscheinen  bis- 
weilen nicht  auf,  sondern  neben  einander  liegend,  als  Folge  von  Verrenkung, 
welche,  bei  der  Häufigkeit  von  Fällen  auf  das  Gesäss,  nicht  eben  selten  vor- 
kommen mag.  Verwachsung  dieser  beiden  Wirbel  kommt  sehr  oft  vor.  —  Heber 
;ingehi»nie  und  crworliene  Anomalien  des  Steissbeius,  handelt  ausführlich  meine 
betreffende  reichhaltige  Mittheiluug  in  den  Sitzungsberichten  der  kais.  Akad.  l»6ii. 

An  den  Steissbeinen  der  geschwänzten  Säugcthiere  finden  sich  alle  Attribute 
wahrer  Wirbel. 


§.  12*>.  Bander  der  Wirbelsäule. 

Um  die  compltcirten  Bandvorrichtungen  an  der  Wirbelsäule 
bequemer  zu  überschauen,  wird  eine  ( 'lassitieirung  derselben  not- 
wendig. Ich  trenne  die  Wirbelsäulonbänder  in  allgemeine  und 
besondere.  Krstere  linden  sich  entweder  als  lange  continuirliche 
Randstreifen  an  der  ganzen  Länge  der  Wirbelsäule,  oder  sie  treten 
zwischen  je  zwei  Wirbeln,  nur  nicht  zwischen  Atlas  und  Kpistro- 
phetts,  in  derselhen  Art  und  Weise  auf,  und  wiederholen  sich  so 
oft,  als  Verbindung  zweier  Wirbel  überhaupt  statttindet.  Letztere 
werden  nur  an  bestimmten  Stellen  der  Wirbelsäule,  und  namentlich 
an  ihrem  oberen  und  unteren  Endstücke  gefunden,  wo  die  Wirbel 
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besondere,  vom  allgemeinen  Wirbeltypns  abweichende  Eigenschaften 
besitzen. 

A)  Allgemein  f.  Bänder,  welche  die  ganze  hinge  der  Wirbelsäule 

einnehmen. 

Sie  finden  sieh  als  zwei  lange,  vorwaltend  ans  Bindegewebs- 
fasern bestehende  Händer,  an  der  vorderen  und  hinteren  Fläche 
der  Wirbelkörper  herablaufend.  Das  vordere  lange  Wirbelsäulen- 
band (Ligamentum  longitudinale  anterius)  entspringt  an  der  Pars 
baxilari*  des  Hinterhauptbeins,  ist  anfangs  schmal  und  rundlich, 
wird  im  Herabsteigen  breiter,  adhärirt  fest  an  die  vordere  Gegend 
der  Wirbelkörper  und  besonders  der  Bandscheiben  zwischen  ihnen, 
und  verliert  sich  ohne  deutliche  Grenze  in  die  Heinhaut  des  Kreuz- 
beins. Das  hintere  (Ligamentum  longitudinale  posterius)  ist  schwächer 
als  das  vordere.  Es  liegt  im  Bückgratskanal,  und  kann  «leshalb  im 
Laufe  nach  abwärts  nicht  so  an  Breite  zunehmen,  wie  das  vordere, 
welches  frei  liegt.  Am  Körper  des  zweiten  Halswirbels  beginnend, 
verliert  es  sich  im  Periost  des  Kreuzbeinkanals.  Ks  hängt,  wie  das 
vordere,  viel  fester  mit  den  Bandscheiben,  als  mit  den  Wirbelkör- 
pern zusammen.  Uebersieht  man  es  an  einem  geöffneten  Rückgrats- 
kanal in  seiner  ganzen  Länge,  so  besitzt  es  keine  parallelen,  sondern 
sägefönnig  gezackte  Seitenränder,  da  es  auf  den  Bandscheiben  breiter 
erscheint,  als  auf  den  Wirbelkörpern.  Das  vordere  lange  Wirbel- 
säulenband  beschränkt  die  Kückwärtsbetigung,  das  hintere  die  Vor- 
wärtsbeugung  der  Wirbelsäule.  Das  hintere  gewährt  noch  überdies  den 
Vortheil, dass die  Venengeflechte,  welche  zwischen  ihm  und  der  hinteren 
eoneaven  Fläche  der  Wirbelkörper  liegen,  selbst  im  höchsten  Grade 
ihres  Strotzens  keinen  nachtheiligen  Druck  auf  das  Rückenmark 
ausüben  können. 

B)  Allgemeine  Bänder,  welche  sich  zwischen  je  zwei  Wirhein  Wiederhofen. 

1.  In  den  Z  w  i  s  c  h  e  n  w  i  r  b  e  1  s  c  h  e  i  b  e  n  ( Ligamenta  intfrvertebralia 
uesser  Filtro-cartilagiues  intern -rtrhrafes)  sind  die  haltbarsten  Bindungs- 
inittel  je  zweier  Wirbelkörper  gegeben.  Jede  Zwischenwirbelscheibe 
besteht,  bei  Betrachtung  mit  unbewaffnetem  Äugt;,  aus  einem  äusseren, 
breiten,  elastischen  Faserriuge,  und  einem  von  diesem  umschlossenen, 
weichen,  gallertartigen  Kern,  welcher  nicht  die  Mitte  der  Scheibe 
einnimmt,  sondern  dem  hinteren  Rande  derselben  näher  liegt,  als 
dem  vorderen.  Die  Elemente  des  Faserringes  sind  Bindegewebsbündel 
und  elastische  Fasern,  welche  theils  senkrecht  gestellt  sind,  indem 
sie  an  den  Verbindungsflächen  je  zweier  Wirbel  festhaften,  theils 
in  horizontal  liegenden  und  concentrischen  Hingen  einander  um- 
schliessen.    Je  näher  dem  weichen  Kerne,  desto  mehr  gewinnen  die 
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elastischen  Fasern  die  Oberhand.  Ihre  theils  senkrechte,  theils  con- 
centrisch  gekrümmte  Anordnung  ist  der  Grund,  warum  der  Quer- 
schnitt einer  Bandscheibe  kein  homogenes  Ansehen  darbietet,  sondern 
eine  Streifung  zeigt,  indem  glänzend  helle  Ringe  mit  dunkleren 
abzuwechseln  scheinen.  Dass  diese  Streifung  nicht  auf  einem  sub- 
stantiell verschiedenen  Material  beruht,  sondern  der  optische  Ausdruck 
einer  abwechselnd  verticalen  und  horizontalen  Faserungsrichtung  ist, 
beweist  der  Umstand,  dass  die  hellen  Linien  der  Durchschnittsfläche 
dunkel,  und  die  dunkeln  hell  werden,  sobald  man  die  Schnittfläche 
von  der  entgegengesetzten  Seite  her  beleuchtet.  Zwischen  den  Faser- 
bündelu  finden  sich  Knorpelzellen  eingestreut,  welche  sich,  an  Menge 
zunehmend,  bis  in  den  weichen  Kern  der  Bandscheibe  hiueiner- 
strecken.  Dieser  letztere  zeichuet  sich  durch  eine  merkwürdige 
Quollbarkeit  aus,  indem  er,  gänzlich  eingetrocknet,  unter  Wasser 
zusatz  bis  nahe  zum  Zwanzigfachen  seines  Volumens  aufschwillt. 
Seine  homogene  Grundsubstanz  wird  nur  spärlich  von  verticalen 
und  schief  gekreuzten  elastischen  Fasern  durchzogen,  in  deren 
Maschen  die  oben  erwähnten  Knorpelzellen  liegen.  Bei  älteren  In- 
dividuen Huden  sich  im  Centrum  des  Kernes  «rrössere  oder  kleinere 
Hohlräume,  mit  glatten  (»der  verschiedentlich  ausgebuchteten  Wänden. 
Sie  sind  ihrem  Wesen  nach,  den  Hohlräumen  der  Gelenke  verwandt, 
und  erscheinen,  wie  diese,  mit  einer  Art  von  Synovialmombraii  aus- 
gekleidet. 

Ausführliche»  über  den  Ban  der  Zwisehcnwirbclscheiben  ist  bei  Heule 
(Handbuch  der  systomat  Anatomie,  Bäuderlehre)  und  bei  Luschka  (Zeitschrift 
für  rationelle  Med.  Ild.  VII.)  zu  finden. 

2.  Zwischenbogenbänder,  oder  gelbe  Bänder  (Ligamenta 
intercruralia  8.  flava).  Sie  füllen  die  Zwischenräume  je  zweier  Wirbel- 
bogen aus,  bestehen  nur  aus  elastischen  Fasern,  und  besitzen  deshalb, 
nebst  der  gelben  Farbe,  auch  einen  hohen  Grad  von  Dehnbarkeit, 
welcher  bei  jeder  Vorwärtsbeugung  der  Wirbelsäule  in  Anspruch 
genommen  wird.  Sie  ziehen  nicht  vom  unteren  Rande  eines  oberen 
Wirbelbogcns  zum  oberen  Rande  des  nächst  unteren,  sondern  mehr 
zur  hinteren  Fläche  des  letzteren.  Ihre  Richtung  kann  somit  keine 
vertieale,  sondern  muss  eine  etwas  schiefe,  nach  unten  und  hinten 
gehende  sein. 

3.  Von  den  Zwischendorn-  und  4.  den  Z  wischenquor- 
bän dorn  (Ligamenta  interspinal  ia  et  intertransversalia),  so  wie  von 
den  Kapsel  band  cm  der  auf-  und  absteigenden  Gelenkfortsätze, 
sagt  der  Name  Alles.  Am  besten  entwickelt  trifft  man  sie  am 
Lendensegmente  der  Wirbelsäule.  Die  sogenannten  Spitzenbänder 
der  Dornfortsätze  (Ligamenta  apicum)  sind  wohl  nur  die  hinteren 
verdickten   Rander  der  Zwischendornbänder.    Sie   finden  sich  nur, 
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vom  siebenten  Halswirbel  an,  bis  zu  den  falschen  Dornen  des  Kreuz- 
beins. Vom  siebenten  Halswirbeldorn,  bis  zur  Protuberantia  occipi- 
talis  externa  hinauf,  werden  sie  durch  das  im  hohen  Grade  elastische 
Nackenband  (Ligamentum  nuchae)  vertreten,  welches  beim  Menschen 
verhältnissmässig  schwächer  ist,  als  bei  jenen  Thieren,  die  schwere 
Geweihe  tragen,  oder  ihres  Kopfes  sich  zum  Stossen  und  Wühlen 
bedienen.  Man  fühlt  das  Band  sehr  gut  am  eigenen  Nacken,  in  der 
Nähe  des  Hinterhauptes,  wenn  man  den  Kopf  stark  nach  vorn  beugt. 

C)  Besondere  Bänder  zwischen  einzelnen  Wirbeln. 

Um  die  Beweglichkeit  des  Kopfes  zu  vermehren,  könnt«»  er 
weder  mit  dem  ersten  Halswirbel,  noch  dieser  mit  dem  zweiten 
durch  Zwischenwirbelscheiben  verbunden  werden.  Ks  waren  be- 
sondere Einrichtungen  nothwendig,  um  den  Kopf  beweglicher  zu 
machen,  als  es  ein  Wirbel  auf  dem  andern  zu  sein  pflegt.  Bewegt 
sich  der  Kopf  in  der  verticalen  Ebene,  so  drehen  sieh  die  ProcttS' 
hu*  condyloidei  seines  Hinterhauptes,  in  den  oberen  eoneaven  Ge- 
lenkflächen  der  Seitent heile  des  Atlas,  welcher  ruhig  bleibt,  um 
eine  quere  Horizontalaxe.  Bewegt  sich  der  Kopf  um  seine  senk- 
rechte Axe  drehend  nach  rechts  und  links,  so  ist  es  eigentlich  der 
Atlas,  welcher  diese  Bewegung  ausführt,  indem  er  sich  um  den 
Zahn  des  Epistrophcus ,  wie  ein  Rad  um  eine  excentrische  Axe, 
dreht;  —  der  Kopf,  welcher  vom  Atlas  getragen  wird,  macht  noth- 
wendig die  Drehbewegung  des  Atlas  mit. 

Beim  Neigen  dos  Kopfes  gegen  eine  Schalter,  wird  die  Halswirbclsänle  nls 
Ganzes  gebogen,  wozu  nach  Henke,  noch  eine  in  diesem  Sinne  sehr  geringe  Be- 
weglichkeit der  Ilinterhaupt-Atlasgclenke  beitragt. 

1.  Bänder  zwischen  Atlas  und  Hinterhauptbein. 

Der  Kaum,  welcher  zwischen  dem  vorderen  Halbring  des  Atlas 
und  der  vorderen  Peripherie  des  HinterhauptlocheB,  so  wie  zwischen 
dem  hinteren  Halbring  und  der  hinteren  Peripherie  dieses  Loches 
übrig  bleibt,  wird  durch  zwei  fibröse  Häute  verschlossen,  das  vordere 
und  hintere  Verstopfungsband  (Membrana  nbtnratoria  anterior 
et  posterior).  Ersteres  ist  stärker,  straffer  angezogen,  letzteres  dünner 
und  schlaffer,  und  wird  beiderseits  dicht  an  seinem  äusseren  Rande 
durch  die  Arteria  vertebralis  durchbohrt,  welche  von  dem  Loche 
des  Querfortsatzes  des  Atlas  sich  zum  grossen  Ilinterhauptloche 
krümmt«  —  Die  Gelenkflächen  der  Processus  condyloidei  des  Hinter- 
hauptes und  der  Seitentheilo  des  Atlas,  werden  durch  fibröse  Kapseln 
zusammengehalten,  deren  vordere  und  hintere  Wände  schlaff  und 
nachgiebig  sind,  um  die  Beugung  und  Streckung  des  Kopfes  nicht 
zu  beschränken. 
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2.  Bänder  zwischen  Epistropheus,  Atlas,  und  Hinter- 
huuptknochon. 

Der  Zahn  des  Epistropheus  wird  durch  ein  starkes  Quer- 
band (Ligamentum  traiatversum  atlantis)  an  die  Gelenkfläche  des 
vorderen  Ilalbringes  des  Atlas  angedrückt  gehalten.  Dieses  Quer- 
band liegt  in  der  Ebene  des  Atlasringes,  und  ist  von  einein  Seiten- 
theil  zum  anderen,  nicht  ganz  quer  gespannt,  sondern  vielmehr  im 
Bogen  um  den  Zahn  herumgelcgt.  Das  Band,  welches  dort,  wo  es 
über  den  Zahn  wegstreift,  Knorpelsubstanz  enthält,  theilt  die  Oeft- 
nung  des  Atlas  in  einen  vorderen,  für  den  Zahn  des  Epistropheus, 
und  in  einen  hinteren,  grösseren,  für  das  Rückenmark  bestimmten 
Kaum  ein.  Vom  oberen  Rande  des  Bandes  geht  ein  Fortsatz  zum 
vorderen  Rande  des  grossen  Hinterhauptloches  hinauf,  und  vom 
unteren  Rande  ein  gleicher  zum  Körper  des  Epistropheus  herab. 
Diese  beiden  senkrechten  Fortsätze  bilden  mit  dem  Querband  ein 
Kreuz  —  Ligamentum  cruciatum.  Damit  der  Zahn  aus  dem,  durch 
den  vorderen  Halbring  des  Atlas  und  durch  das  Querband  gebildeten 
Ring  nicht  herausschlüpfe,  wird  er  auch  an  den  vorderen  Umfang 
des  grossen  Ilinterhauptloehes  durch  drei  Bänder  —  ein  mittleres 
und  zwei  seitliche  —  befestigt.  Das  mittlere  ( Ligament  um 
Suspensorium  dentis)  geht  von  der  Spitze  des  Zahne»  zum  vorderen 
Rande  des  Foramen  oeeipitah  magnum  ;  die  beiden  seitlichen 
I  Ligamenta  alaria  s.  Maucharti)  erstrecken  sich  von  den  Seiten  der 
Zahnspitze  zu  den  Seitenrändern  des  Ilinterhauptloehes,  und  zur 
inneren  Fläche  der  Processus  COndylottkL  Sie  beschränken  die  Dreh- 
bewegung des  Kopfes. 

Der  hier  beschriebene  Bandapparat  wird  durch  eine  fibröse 
Membran  zugedeckt,  welche  über  dem  vorderen  Rande  des  grossen 
Ilinterhauptloehes  entspringt,  von  der  sie  bedeckenden  harten  Hirn 
Iiaut,  durch  zwischenlagernde  Venengeflechte  getrennt  ist,  und  am 
Körper  des  zweiten  Halswirbels  dort  endet,  wo  das  Ligamentum 
longitudinale  ponteriuA  beginnt.  Ich  nenne  sie  Membrana  ligamentosa. 
und  verstehe  unter  dem  Namen  Apparatur  figamento»m,  welchen  ihr 
alte  und  neue  Schriftsteller  beilegen,  die  Gesammtheit  der  Band- 
verbindungen der  zwei  oberen  Halswirbel  und  des  Hinterhauptbeins. 
Der  Name  Apparat»*  drückt  ja  eine  Vielheit  von  Theilen  aus,  und 
kann  auf  Ein  Ligament  nicht  angewendet  werden. 

Zwischen  der  vorderen  Peripherie  des  Zahnes,  und  der  an* 
stossenden  Gelenkfläche  des  vorderen  Atlasbogens,  befindet  sich  eine 
kleine  Synovialkapsel.  Zwischen  der  hinteren  Peripherie  des  Zahnes, 
und  dein  über  sie  quer  weggehenden  Ligamentum  trauxversum,  findet 
sich  eine  viel  grössere  Synovialkapsel ,  welche  sich  auch  um  die 
Seitenfläche  des  Zahnes  herumlegt.  —  Der  vom  vorderen  Atlas 
bogen   und  dem   Ligamentum  transvermm  gebildete,  zur  Aufnahme 
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des  Zahnfortsatzes  bestimmte  Hohlraum,  ist  kein  cylindrischer, 
sondern  ein  konischer  —  oben  weiter,  als  unten,  da  auch  der  Zahn 
einen  dicken  Kopf  und  einen  schmächtigeren  TIals  besitzt.  Dass 
auch  dieser  Umstand  dem  Ilerausschlüpfen  des  Zahnes  aus  seiner 
Aufnahmshühle  entgegenwirkt,  bedarf  keines  weiteren  Beweises. 

Da  der  Atlas,  zugleich  mit  dem  Kopfe,  sieh  um  den  Zahn  des  Epistropheus 
nach  rechts  und  link»  um  4ö°  drehen  kann,  wobei  die  unteren  Gelenktiaehen  der 
Seitentheile  des  Atlas  auf  den  oberen  GelenkHächen  des  Epistropheus  schleifeml 
weggleiten,  so  müssen  die  Kapseln,  welche  die  unteren  Gelenkfliichen  der  Seiten- 
theile des  Atlas  mit  den  oberen  Gelenkflächen  des  Epistropheus  verbindet! ,  sehr 
schlaff  und  nachgiebig  sein,  wie  sie  es  in  der  That  auch  sind.  Heule  hat  zuerst 
gezeigt,  dass  die  einander  zugekehrten  seitlichen  Geleuktlächen  des  Atlas  und 
Epistropheus,  bei  der  Kopfrichtnng  mit  dein  Gesicht  nach  vorn,  gar  nicht  aufein- 
ander passen,  sondern  sich  nur  mit  transversal  gerichteten  Firsten  berühren ,  vor 
und  hinter  welchen  sie  klaffend  von  einnnder  abstehen.  Wird  eine  Seitendrehung 
iles  Kopfes,  z.  B.  nach  rechts  ausgeführt,  so  tritt  linkerseits  die  hintere  Hälfte  der 
seitlichen  Gelenkfläche  des  Atlas  mit  der  vorderen  Hälfte  derselben  Gelenknache 
tles  Epistropheus  in  Contact ,  wälirend  rechterseits  die  vordere  Hälfte  der  seit- 
lichen Gelenkfläche  des  Atlas,  mit  der  hinteren  des  Epistropheus  in  Berührung 
kommt.  Bei  der  Kopfdrehnng  nach  links  findet  das  entgegengesetzte  Verhält- 
niss  statt.  W.  Henke  hat  nun  auch  nachgewiesen,  dass  die  bei  der  Drehung 
nach  rechts,  und  bei  jener  nach  links  in  Contact  gerathendeu  Hälften  der  Atla*- 
uud  Epistropheusfläehen,  Schraubengänge  darstellen,  deren  einer  reehtsläutig,  der 
andere  linksläufig  ist.  Die  beiden  Schrauben  vermitteln  abwechselnd  die  Drehungen 
des  Kopfes  nach  rechts  und  nach  links.  Den  Uebergang  zwischen  beiden  Schrau- 
benbewegnngen  bildet  ein  Moment  .  wo  die  Firsten  der  seitlichen  Geleukflächeu 
auf  einander  passen ,  in  welchem  Momente  der  Kopf  begreiflicher  Weise  höher 
stehen  inuss.  als  er  am  Ende  seiner  Seitwärtsdrehung  steht.  Diese  Einrichtung 
bringt  den  grossen  Vortheil,  dass  durch  sie  bei  der  Seitwärtsdrehung  des  Kopfes 
die  Zerrung  des  Rückenmarkes  vermieden  wird,  welche  bei  einer  einfachen  Axen- 
drchmig  des  Atlas  um  den  Zahn  des  Epistropheus  nicht  zu  vermeiden  gewesen 
wäre.  Siehe  Ilmkr,  die  Bewegung  zwischen  Atlas  und  Epistropheus,  in  der  Zeit- 
schrift für  rationelle  Medicin.  3.  Reihe.  2.  Bd.  1.  Heft. 

Zerrcissung  des  Querbaudes  und  der  Seitenbäuder  des  Zahnes,  wie  sie  durch 
eiu  starkes  und  plötzliches  Niederdrücken  des  Kopfes  gegen  die  Brust  entstehen 
könnte,  würde  den  Zahnfortsatz  in  das  Rückenmark  treiben,  und  absolut  tödtliche 
Zerquetschnng  desselben  bedingen.  Dk>  Gewalt,  welche  eine  solche  Verrenkung 
des  Zahnfortsatzes  nach  hinten  bewirken  soll  ,  muss  sehr  intensiv  sein ,  da  die 
Bänder  des  Epuiritphen»  ein  Gewicht  von  125  Pfund,  ohne  zu  zerreissen  tragen 
(Mai  so  nahe),  und  die  Stärke  des  Querbandes  wenigstens  nicht  geringer  ist,  die 
übrigen  Bänder  und  Weichtheile  gar  nicht  gerechnet.  Man  hat  behauptet,  dass 
beim  Tode  durch  Erhenken,  wenn,  um  die  Dauer  des  Todeskampfes  zu  kürzen, 
gleichzeitig  an  den  Füssen  gezogen  wir»!,  eine  Verrenkung  des  Zahnes  nach  hinten 
jedesmal  eintrete  (J.  L.  Petit).  Ich  habe  an  zwei  Leichen  gehenkter  Mörder 
keine  Zerrcissung  der  Hand,  r  des  Zahnes  beobachtet,  möchte  jedoch  die  Möglich- 
keit derselben  nicht  in  Zweifel  ziehen,  wenn,  wie  es  in  Frankreich  vor  Einführung 
der  Cinillotine  geschah,  der  Henker  sich  auf  die  Schultern  des  Deliquenten  schwingt, 
und  dessen  Kopf  mit  beiden  Händen  nach  unten  drückt.  Petit  könnte  somit 
wohl  Recht  gehabt  haben.  Man  hat  ja  auch  in  einem  Falle,  wo  ein  junger 
Mensch  sich  auf  einen  anderen  stürzte,  welcher  gerade  mit  seinem  Leibe  ein  Rad 
schlug,  Zersprengung  der  Bänder  des  Zahnes,  und  augenblicklich  tödtliche  Luxa- 
H  j  r  U,  Ukrbnch  U-r  Auatomie.  20 
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tion  dessell>en  ,  mit  Zcnualmung  des  Rückenmarks  erfolgen  gesehen,  l'ebrigens 
kann  hinzugefügt  werden ,  dass  weder  Rcaldu»  Colmnbus  (1546),  nocli 
Mackcnzie  nud  Monro,  welche  letztere  im  vorigen  Jahrhundert  mehr  als  f»0 
gehenkte  Verhreeher  auf  die  fragliehe  Verrenkung  untersuchten,  dieselbe  vorfanden. 
Ebenso  hat  Ürfila,  welcher  an  SO  Leichen  directe  Versuche  hierüber  vornahm, 
wohl  einmal  einen  Bruch  de»  Zahnfortsatzes ,  -  aber  nie  eine  Luxation  denselben 
nach  hinten  entstehen  gesehen. 

Der  Handapparat  zwischen  Zahn  des  Epistrophens.  Atlas,  und  Hinterhaupt- 
bein, wird  am  zweckmäßigsten  untersucht,  wenn  man  an  einem  Nacken,  der  be- 
reits zur  Muskelpräparation  diente ,  die  Bogen  der  Halswirbel  und  die  Hinter- 
hauptschuppe absagt,  und  den  Rückgratkanal  mit  dem  grossen  Hinterhauptloche 
dadurch  öffnet.  Nach  Entfernung  des  Rückenmarks  trifft  man  die  harte  Hirnhaut. 
Unter  dieser  folgt  die  Mrmhrana  ligamcntaim,  und,  bedeckt  von  dieser,  das  Liga 
mmtnnt  mirialum,  nach  dessen  Wegnahme  das  TJganfntnm  *ii*itntvoritim,  nnd  die 
beiden  Ligamenta  alaria  übrig  bleiben. 

3.  Bänder  zwischen  Kreuz-  und  Steissbein. 

Die  Spitze  des  Kreuzbeins  wird  mit  dem  ersten  Steissbeiu- 
stück,  und  die  folgenden  Stücke  des  Steissbeins  Unter  einander, 
durch  Faserknorpelscheiben,  wie  wahre  Wirbel,  vereinigt.  Dazu 
kommen  vordere,*  hintere,  und  seitliche  Veratärkungsbänder  — 
Ligamenta  &acro-coceygea.  Das  Ligamentum  mcro  coccygenm  jXMterius 
ist  zwischen  den  Kreuzbeins-  und  Steissbeinshörnern  ausgespannt, 
und  schliesst  den  Hiatus  üacro-coecyyeu*. 

§.  127.  Betrachtung  der  Wirbelsäule  als  Ganzes. 

Die  Wirbelsäule  dient  dem  Stamme  als  seine  Hauptstütze.  Sir 
erscheint,  mit  Ausnahme  des  Steissbeins,  als  eine  hohle,  gegliederte 
Knoehenröhre,  welche  das  Rückenmark  und  die  Ursprünge  der 
Rücken  mark  snei  ven  eiuschliesst.  Am  Skelete  betrachtet,  finden  wir 
die  Röhre  nur  unvollkommen  von  knöchernen  Wänden  gebHdet.  Zwi- 
schen je  zwei  Wirbelkörpern  bleiben  Spalten,  und  zwischen  je  zwei 
Bogen  bleiben  offene  Lücken  übrig.  Erster«  sind  im  frischen  Zu 
stände  durch  die  dicken  Bandscheiben  der  Ligamenta  interwrtebralia 
ausgefüllt,  und  letztere  werden  durch  die  Ligamenta  flava  s.  inter- 
crnralia  verschlossen,  so  dass  beiderseits  nur  die  Foramina  inter- 
vertibralia  für  die  austretenden  Rüekenmarksnerven  offen  bleiben. 
Die  Länge  der  Säule,  ohne  Rücksicht  auf  ihre  Krümmungen,  in 
gerader  Linie  vom  Atlas  bis  zum  Kreuzbeine  gemessen,  beträgt 
durchschnittlich  den  dritten  Theil  der  ganzen  Körperlänge.  Die 
einzelnen  Glieder  derselben  —  die  Wirbel,  —  nehmen  an  absoluter 
Grösse  bis  zum  Kreuzbein  allmälig  zu,  vom  Kreuzbein  bis  zur 
Steissbeinspitze  aber  schnell  ab.  Die  Breite  «ler  Wirbelkörper  wäc  hst 
vom  zweiten  bis  zum  siebenten  Halswirbel.  Vom  siebenten  Halswirbel 
bis  zum  vierten  Brustwirbel  nimmt  sie  wieder  etwas  ab.   und  steigt 
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von  nun  an  succearive  bis  zur  Basis  des  Kreuzbeins.  Die  Höhe 
der  einzelnen  Wirbel  ist  am  Halssegmente  fast  gleich,  und  wächst 
bis  zum  letzten  Lendenwirbel  in  steigender  Progression.  Der  Kanal 
für  das  Rückenmark  bleibt  in  den  Halswirbeln  ziemlich  gleichweit: 
in  den  Kückenwirbeln,  vom  G.  bis  zum  9.,  ist  er  am  engsten;  in  den 
oberen  Lendenwirbeln  wird  er  wieder  weiter,  und  verengt  sich  neuer- 
dings gegen  die  Kreuzbeinspitze.  Die  Seitenöffnungen  des  Kanals 
i'Fommina  intermrtebrafia),  deren  wir  mit  Inbegriff  der  vorderen 
Kreuzbeinlöcher  30  zählen,  sind  an  den  Brustwirbeln  enger,  an  den 
Lenden-  und  Krcuzwirbeln  weiter  als  an  den  Halswirbeln.  —  Die 
grösste  Pmtfernung  je  zweier  Dornfortsätze  kommt  am  Halssegmente 
der  Wirbelsäule  vor,  wegen  horizontaler  Richtung  und  geringer 
Dicke  dieser  Fortsätze.  Am  Brustsegmente  erscheint  sie,  wegen 
Lebereinanderlagerung  der  Dornen  am  kleinsten,  und  im  Lenden- 
segmente kaum  kleiner  als  am  Halse.  Das  dachziegelformige  lieber 
einanderschieben  der  mittleren  Brustwirbeldornen  schützt  das  Rücken- 
mark gegen  Stich  und  Hieb  von  hinten  besser,  als  am  Halse  und 
an  den  Lenden.  —  Der  Abstand  zweier  Bogen  zeigt  sich  zwischen 
Atlas  und  Epistrophcus  am  grössten,  sehr  klein  bei  den  Rücken- 
wirbeln, grösser  bei  den  Lendenwirbeln.  Am  leichtesten  dringen 
verletzend«;  Werkzeuge  zwischen  Hinterhaupt  und  Atlas  in  die  Rück- 
gratshöhle ein.  —  Die  Spitzen  der  Querfortsätze  der  0  oberen  Hals- 
wirbel liegen  in  einer  senkrechten  Linie  über  einander.  Der  Quer- 
fortsatz  des  7.  Halswirbels  weicht  etwas  nach  hinten,  welche  Ab 
weichung  sämmtlichen  Brustwirbelcpierfortsätzen  zukommt,  und  sich 
an  den  Lendenwirbeln  wieder  in  die  rein  quere  Richtung  verwandelt. 
Zwischen  den  Dorn-  und  Querfortsätzen  aller  Wirbel  liegen  2  senk- 
rechte Rinnen,  Snlci  dormlea,  welche  den  langen  Rückenmuskeln  zur 
Aufnahme  dienen. 

Die  Wirbelsäule  ist  nicht  vollkommen  geradlinig,  und  darf  es 
auch  nicht  sein.  Denn  würde  der  Kopf  auf  einer  geradlinigen  Wir- 
belsäule ruhen,  so  müsste  jeder  Stoss,  welcher,  wie  beim  Sprung 
und  beim  Fall  auf  die  Füsse,  von  unten  auf  wirkt,  Erschütterung 
des  Gehirns  mit  sich  bringen.  Besitzt  aber  die  Wirbelsäule  nach 
bestimmten  Gesetzen  angebrachte  Krümmungen,  so  wird  der  Stoss 
grösstenteils  in  der  Schärfung  der  Krümmungen  absorbirt,  und  wirkt 
somit  weniger  nachtheilig  auf  das  Gehirn.  Die  Krümmungen  der 
Wirbelsäule  sind  nun  folgende.  Der  Halstheil  erscheint  nach  vorn 
massig-  convex,  der  Brusttheil  stark  nach  hinten  gebogen,  der  Lenden- 
theil  wieder  nach  vorn  convex,  das  Kreuzbein  nach  hinten.  Diese 
4  Krümmungen  addiren  sich  zu  einer  fortlaufenden  Schlangenkrüm- 
mung.  Man  prägt  sich  das  Gesetz  der  Krümmung  am  besten  ein, 
wenn  man  festhält,  dass  jene  Reihen  von  Wirbeln,  welche  mit  keinen 
Nebenknochen  in  Verbindung  stehen  (Hals-  und  Lendenreihe),  nach 
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vorn,  dagegen  die  mit  Nebenknochen  des  Stammes  verbundenen 
Reihen  (Brustwirbel  und  Kreuzbein)  nach  hinten  convex  gekrümmt 
sind.  Die  nach  hinten  convexen  Krümmungen  vergrössern  den 
Rauminhalt  der  vor  ihnen  liegenden  Höhleu  der  Brust  und  des 
Beckens.  Die  Krümmungen  der  Wirbelsäule  entwickeln  sich  erst 
mit  dem  Vermögen  aufrecht  zu  stehen  und  zu  gehen.  Bei  Em- 
bryonen und  bei  Kindern,  welche  noch  nicht  gehen  lernten,  sind  sie 
nur  angedeutet,  dagegen  stellen  sie  sich  bei  Thieren,  die  auf  zwei 
Füssen  zu  gehen  abgerichtet  wurden,  zur  Zeit  des  Aufrechtseins 
sehr  kennbar  ein.  Die  stärkste,  nach  vorn  convexe  Krümmung,  liegt 
zwischen  Lendeuwirbolsäule  und  Kreuzbein,  als  sogenannter  Vor- 
berg, Prornon  torium. 

Es  lässt  sich  leicht  beweisen,  das»  eine  schlangenfürmig  gekrümmte  Wirbel- 
säule besser  trügt,  als  eine  gerade.  Rechnung  und  Versuch  zeigen,  dass  bei  zwei 
oder  mehreren  geraden  Säulen  von  verschiedener  Höhe,  vertical  aufgestellt,  und 
vertical  gedrückt,  im  Moment  des  beginnenden  Biegens,  sich  die  Druckgröa.sen 
verkehrt  wie  die  Quadrate  der  Höhen  verhalten.  Eine  kurze  Säule  erfordert  somit 
mehr  Druck,  um  gebogen  zu  werden,  als  eine  längere.  Die  Wirbelsäule,  welche 
bis  zum  fixeu  Kreuzbein  herab,  aus  drei  in  entgegengesetzten  Richtungen  ge- 
krümmten Segmenten  besteht  ,  muss  sich  also  in  drei  entgegengesetzten  Rich- 
tungen krümmen ,  d.  h.  sie  besteht  eigentlich  ans  drei  übereinander  gestellten 
kurzen  Säulen,  welche  somit  zusammen  mehr  tragen  können,  als  eine  gerade 
Säule,  ih  ren  Länge  der  Summe  der  drei  kurzen  Säulen  gleich  ist.  —  Man  kann 
es  eben  so  leicht  zur  Anschauung'  bringen ,  dass  die  nach  unten  verlängerte 
Schwerpunktslinie  des  Kopfes  (welche  zwischen  beiden  Procr»*ux  mndyloitiei  des 
Hinterhauptbeins  durchgeht)  die  Chorda  der  drei  oberen  Krümmungen  der  Wir- 
belsäule bildet.  —  Bei  sehr  alten  Menschen  geht  die  schlangenförmige  Krümmung 
der  Wirbelsaule  (mit  Ausnahme  der  Kreuzboincnrvatur)  in  eine  einzige  Bogen- 
krüminung  über,  deren  Convcxität  nach  hinten  sieht,  und  als  Senkrücken  be- 
zeichnet wird. 

Die  nach  vorn  convexen  Krümmungen  werden  durch  die  Ge- 
stalt der  Zwischenwirbelbänder  bedingt,  welche  an  ihrem  vorderen 
Umfange  höher  als  am  hinteren  sind.  Die  nach  hinten  convexe 
Krümmung  der  Brustwirbelsäule  hängt  nicht  von  den  Zwischen- 
wirbelbändern ab,  die  hier  vorn  und  hinten  gleich  hoch  sind,  son- 
dern wird  durch  die  vorn  etwas  niedrigeren  Körper  der  Brustwirbel 
erzeugt.  Die  leichte  Seitenkrümmung,  welche  die  Brustwirbelsäule 
besonders  in  ihrem  Brustsegmente  nach  rechts  zeigt,  und  die  bei 
Wenigen  fehlt,  scheint  mit  dem  vorwaltenden  Gebrauch  der  rechten 
oberen  Extremität  in  Verbindung  zu  stehen;  denn  bei  Individuen, 
die  ihre  Linke  geschickter  zu  gebrauchen  wissen,  krümmt  sich  die 
Brustwirbelsäule  nach  links,  wie  Beclard  zuerst  nachwies. 

Die  Zusammendrückbarkeit  der  Zwischenwirbelscheiben  er- 
klärt es,  warum  der  menschliche  Körper  bei  aufrechter  Stellung 
kürzer  ist,  als  bei  horizontaler  Rückenlage.  Auch  die  Zunahme 
der  Krümmungen  der  Wirbelsäule  bei  aufrechter  Leibesstellung,  hat 
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auf  diese  Verkürzung  Einfluss.  Nach  Messungen,  welche  ich  an 
mir  selber  vorgenommen  habe,  beträgt  raeine  Körperlänge  nach 
7  ständiger  Ruhe  5  Schuh  8  Zoll,  vor  dem  iSchlafengehen  dagegen 
nur  5  Schuh  7  Zoll  3  Linien.  Nach  längerem  Krankenlager  fällt 
oft  die  Zunahme  der  Körperlänge  auf.  Sie  verliert  sich  jedoch  wie- 
der in  dem  Maassc ,  als  das  Ausserbettsein  des  Reconvalescenten, 
die  elastischen  Zwischcnwirbclscheiben  durch  verticalen  Druck  auf 
eine  geringere  Höhe  bringt,  und  die  Krümmungen  der  Wirbelsäule 
an  Schärfe  zunehmen. 

Die  weibliche  Wirbelsäule  unterscheidet  »ich  von  der  männlichen  darin, 
dass  die  Querfortsätze  der  Brustwirbel  stärker  nach  hinten  abweichen,  und  das 
Lendensegmcnt  verhältnissmäasig  länger  ist 

Da  die  Dornfortsätze  durch  die  Haut  zu  fühlen  sind,  so  bedient  man  sich 
der  Untersuchung  ihrer  Richtung,  um  eine  Verkrümmung  der  Wirbelsäule  aus- 
mmitteln.  —  Der  Dom  des  7.  Halswirbels  wird,  seiner  Länge  und  Richtung 
wegen,  am  meisteu  den  Brüchen  ausgesetzt  sein.  —  Oft  findet  man  die  rechte 
Hälfte  eines  Wirbels  merklich  höher  als  die  linke,  was,  wenn  keine  Ausgleichung 
durch  ein  entgegengesetztes  Verhältnis««  des  nächstfolgenden  Wirbels  herbeigeführt 
wird,  Seitenverkrümmung  (Scoliosisl  bedingt,  —  Die  Gesetze  des  Gleichgewichtes 
fordern  es,  dass,  wenn  an  einer  Stelle  eine  Verkrümmung  des  Rückgrats  auftritt, 
in  einem  unteren  Segmente  der  Wirbelsäule  eine  compensirende ,  i.  e.  ent- 
gegengesetzte Krümmung  sich  einstellt.  —  Die  Dorn-  und  Querfortsätze  sind  als 
Hebelarme  zu  nehmen  ,  durch  deren  Länge  die  Wirkung  der  Rückgratsmuskeln 
begünstigt  wird. 

Ich  habe  früher  bemerkt  (Note  zu  §.  1*21),  dass  die  beiden  Schenkel  der 
durchbohrten  Querfortsätze  der  Halswirbel  einer  verschiedenen  Deutung  unter- 
liegen, und  nur  der  hintere  Schenkel  dem  Processus  transversa*  eines  Brustwirbels 
verglichen  werden  kann,  der  vordere  aber  als  Rippenrudiment  angesehen  werden 
inuss.  Denkt  man  sich  au  einem  Brustwirbel  den  Rippenkopf  mit  der  Seiten- 
fläche des  Wirbelkörpers,  und  das  Tulxrodum  costat  mit  der  Spitze  des  Fröre**™ 
traiuversus  verwachsen,  so  wird  der,  zwischen  Rippeuhals  und  Querfortsatz  des 
Wirbels  übrig  bleibende  Raum,  einem  Foramen  transversarium  eines  Halswirbels 
entsprechen.  Nesbitt's  und  Meckels  Beobachtungen  constatirten  die  Ent- 
stehung eines  eigenen  länglichen  Knocheiikernes  im  vonleren  Umfange  des  Fora 
mtn  transversarium  des  7.  Halswirbels.  Dieser  Kern  entspricht  durch  Lage  und 
Gestalt  einem  Rippenhalse,  und  verschmilzt  zuweilen  gar  nicht  mit  dem  übrigen 
Wirbel,  sondern  bleibt  getrennt,  verlängert  sieh  rippeuartig,  und  bildet  eine  soge- 
nannte Halsrippe.  Bei  den  übrigen  Halswirbeln  wird  für  den  vorderen  Umfang 
des  Foramen  transversarium ,  von  Meckel  kein  besonderer,  wohl  aber  von  J. 
Weber  dagegen  ein  eigener  Ossificationspunkt  angegeben,  welchen  ich  an  der  6.,  5. 
und  4.  Vertebra  colli  ganz  deutlich  an  I lg' sehen  Präparaten  gesehen  habe.  Bei 
den  Lendenwirbeln  ist  nicht  der  allgemein  sogenannte  Querfortsatz,  sondern  der 
Processus  acce**oriu*  einem  Bnistwirbehjuerfortsatze  zu  vergleichen,  und  der  für 
den  Querfortsatz  gehaltene  Processus  tran*ver*u*,  stimmt  vollkommen  mit  einer 
Rippe  ülKTein,  weshalb  der  Name  Processus  costariu*  richtiger  klingt.  Wenn  sich 
die  dreizehnte  Rippe  nicht  am  letzten  Halswirbel,  sondern  am  ersten  Lenden- 
wirbel bildet,  so  sitzt  sie  immer  auf  der  Spitze  des  Processus  costarius,  nicht  am 
Wirbelkörper  auf. 
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5  1J8.  B«-w^lichkeit  der  Wirbelsäule. 


§.  128.  Beweglichkeit  der  Wirbelsäule. 

Nur  das  aus  den  24  wahren  Wirbeln  gebildete  Stück  der 
Wirbelsäule  ist  nach  allen  Seiten  beweglich.  Das  zwischen  die 
Beckenknochen  eingekeilte  Kreuzbein  steckt  fest,  und  das  Steiss- 
bein  kann  nur  in  geringem  Grade  nach  vor-  und  rückwärts  bewegt 
werden.  Die  Beweglichkeit  der  wahren  Wirbel  hängt  zunächst  von 
den  Zwischenwirbelbändern  ab.  Jede  Bandscheibe  dieser  Art,  stellt 
ein  elastisches  Kissen  dar,  welches  dein  darauf  liegenden  Wirbel 
eine  geringe  Bewegung  nach  allen  Seiten  zu  erlaubt,  ihn  aber  zu- 
gleich mit  dem  nächst  darunter  liegenden  auf  das  Festeste  ver- 
bindet. Wenn  die  Beweglichkeit  zweier  Wirbel  gegen  einander 
auch  sehr  limitirt  ist,  so  wird  doch  die  ganze  Wirbelsäule,  durch 
Summirung  der  Theilbewegungen  der  einzelnen  Wirbel,  einen  hohen 
Grad  von  geschmeidiger  Biegsamkeit  erhalten.  Ueber  die  Beweg- 
lichkeit der  Wirbelsäule  belehren  folgende  Beobachtungsergebnisse. 

1.  Die  Beweglichkeit  der  Wirbelsäule  ist  nicht  an  allen  Stellen 
derselben  gleich.  Jene  Stücke  der  Wirbelsäule,  wo  der  Kanal  für 
das  Bückenmark  eng  ist,  haben  eine  sehr  beschränkte,  oder  gar 
keine  Beweglichkeit  (Brustsegment,  Kreuzbein),  während  mit  dem 
Grögserwerden  dieses  Kanals  an  den  Hals-  und  Lendenwirbeln ,  die 
Beweglichkeit  zunimmt.  Die  grössere  oder  geringere  Beweglichkeit 
eines  Wirbelsäulensegmentes  wird  von  folgenden  Punkten  abhängen : 

1.  von  der  Menge  der  in  ihm  vorkommenden  Bandscheiben  (oder, 
was  dasselbe  sagen  will,    von  der  Niedrigkeit  der  Wirbelkörper), 

2.  von  der  Höhe  der  Bandacheiben,  3.  von  der  grösseren  oder  ge- 
ringeren Spannung  der  fibrösen  Wirbelbänder,  4.  von  der  Kleinheit 
der  Wirbelkörper,  5.  von  einer  günstigen  oder  ungünstigen  Stel- 
lung der  Wirbelfortsätzc. 

2.  Mit  der  Menge  der  Bandscheiben  an  einem  Wirbelsegmente 
von  bestimmter  verticaler  Ausdehnung,  wächst  die  Menge  des  be- 
weglichen Elementes  der  Wirbelsäule.  Daher  wird  die  Halswirbel- 
säule  einen  höheren  Grad  von  allseitiger  Beweglichkeit  besitzen, 
als  das  Brust-  oder  Bauchsegment,  was  uns  Lebende  und  Todtc 
bestätigen  können.  Beugung,  Streckung,  Seitwärtsneigung,  und 
Drehung  um  ihre  Axe,  kommt  den  Halswirbeln  am  meisten,  den 
10  oberen  Brustwirbeln  am  wenigsten  zu.  Die  Höhe  der  Zwischen- 
wirbelscheiben nimmt  vom  letzten  Lendenwirbel  bis  zum  3.  Brust- 
wirbel ab,  wächst  aber  bis  zum  vierten  Halswirbel  wieder,  um  von 
diesem  bis  zum  zweiten  Halswirbel  neuerding»  kleiner  zu  werden. 
Nach  den  genauen  Messungen  der  Gebrüder  Weber,  beträgt  die 
mittlere  Höhe  der  letzten  Zwischenwirbelscheibc  10,00  Millim.,  zwi- 
schen 3.  und  4.  Brustwirbel  1,90,  zwischen  5.  und  6.  Halswirbel 
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4,60,  zwischen  2.  und  3«  Halswirbel  2,70.  Die  Summe  der  Höhen 
aller  Zwischenwirbelscheiben  gleicht  dem  4.  Theil  der  ganzen  Sau 
lenhöhe.  Die  unbeweglichsten  Wirbel  sind  der  3.  bis'  6.  Brust- 
wirbel, so  wie  der  2.  Halswirbel.  Die  Lendenwirbel,  welche ,  ihrer 
grossen  Verbindungsfläche  wegen,  schwerer  auf  einander  beweglich 
wären,  sind  durch  ihre  hohen  Bandscheiben  ziemlich  beweglich  ge- 
worden. Die  am  vorderen  und  liinteren  Bande  ungleiche  Höhe  der 
Bandscheiben  muss  nothwendig  auf  die  Entstehung  der  Schlangen- 
biegung der  Wirbelsäule  Einfluss  nehmen. 

3.  Es  leuchtet  a  priori  ein,  dass  ein  Band,  welches  aus  elasti- 
schen und  nicht  elastischen  Elementen  besteht,  beim  Comprimircn 
eine  Krümmung  seiner  nicht  elastischen  Bestandtheile  zeigen  müsse. 
Je  grösser  diese  Krümmung  war,  desto  grösser  wird,  wenn  der 
Druck  nachlässt,  die  verticale  Ausdehnung  des  Bandes  werden, 
und  mit  dieser  wächst  im  gleichen  Schritte  die  absolute  Beweglich- 
keit des  darüber  liegenden  Wirbels. 

4.  Die  kleine  Peripherie  der  Halswirbelkörper ,  und  die  ver- 
hältnissmässig  nicht  unansehnliche  Dicke  ihrer  Bandscheiben  fordert 
ihre  Beweglichkeit  nach  allen  Seiten.    Dio  Hals  Wirbelsäule  besitzt 
selbst,  wie  die  Lendenwirbelsäulc ,  einen  geringen  Grad  von  Dreh 
barkeit. 

5.  Die  Stellung  der  Fortsätze  der  Wirbel,  ihre  Richtung  und 
iJinge,  influirt  sehr  bedeutend  auf  die  Beweglichkeit  der  Wirbel- 
säule. Die  horizontalen,  und  unter  einander  parallelen  Dornen  der 
Hals-  und  Lendenwirbel,  sind  für  die  Rückwärtsbeugung  der  Hals 
und  Lendenwirbelsäule  günstige,  die  Ucbereinanderlcgung  der  Brust- 
domen dagegen  ungünstige  Momente.  Die  ineinander  greifenden 
auf-  und  absteigenden  Gelcnkfortsätze  der  Lendenwirbel,  begün 
stigen  die  Axendrehung  der  Körper  dieser  Wirbel,  welche  Bewe- 
gung durch  die  Höhe  der  Zwischenwirbelscheiben  in  erheblichem 
Grade  gefördert  wird. 

Drückt  mau  auf  eine  präparirte  und  vertical  aufgestellt*-  Wirbelsäule  von 
oben  her,  »o  werden  ihre  Krümmungen  stärker,  und  verflachen  sich  wieder  bei 
nachlassendem  Drucke.  Während  des  Druckes  springen  die  Zwischcnwirbelselieiben 
wie  Wülste  vor,  welche  bei  nachlassendem  Druck  wieder  verschwinden.  —  Werden 
die  Zwuwhenwirbclscheibcn  beim  Biegen  der  Säule  comprimirt ,  so  müssen  die 
Ligamenta  jiaca  gespannt  werden,  und  umgekehrt.  Dasselbe  gilt  für  die  vorderen 
und  hinteren  Peripherien  der  fibrösen  Ringe  der  Zwischenwirbelscheiben. 

Die  Beweglichkeit  der  Wirbelsäule  an  einzelnen  Stellen  wurde  durch  E.  II. 
Weber  dadurch  bestimmt  und  gemessen,  dass  er,  an  einer  mit  den  Bändern  prä- 
parirten  Wirbelsäule,  drei  Zoll  lange  Nadeln  üi  die  Dorn-  und  Querfortaätze  ein- 
schlug, welche  al*  verlängerte  KorUätze  oder  Zeiger,  die  an  und  für  sich  wenig 
merklichen  Bewegungen  der  Wirbel  in  vergrössertem  Maassstabe  absehen  Hessen. 
L'nter  anderen  führten  diese  schönen  Untersuchungen  zur  Erkenntnis*,  dass,  beim 
starken  Ueberbeugen  der  Wirbelsäule  nach  rückwärts,  sie  nicht  gleichförmig  im 
Bogen  gekrümmt  wird,  sondern  das»  es  drei  Stellen  an  ihr  giebt,  wo  die  Beugung 


Digitized  by  Google 


312 


S.  129.  Bnwtbew. 


viel  schärfer  ist,  al*  an  den  Zwischcupuuktcn ,  und  fast  wie  fiite  Knickung 
der  Wirbelsäule  aussieht.  Diene  Stellen  liegen  1.  zwischen  den  unteren  Hals- 
wirbeln, 2.  zwischen  dem  II.  Brust-  und  Lendenwirbel,  3.  zwischen  dein 
4.  Lendenwirbel  und  dem  Kreuzbein.  An  Oymnastcn,  welche  sich  mit  dem  Kopfe 
rückwärts  bis  zur  Erde  beugen,  kann  mau  sich  von  der  Lage,  der  einspringenden 
Winkel,  welche  durch  das  Knicken  der  Wirbelsäule  entstehen ,  leicht  überzeugen. 
Da  die  Bänder  an  diesen  drei  Stellen  minder  fest  sein  müssen,  so  erklärt  es  sich, 
warum  die  mit  Zerreissitng  der  Bänder  auftretenden  Wirbclverrenkungen ,  gerade 
an  diesen  Stellen  vorkommen.  Wie  gross  die  Festigkeit  des  ganzen  Bandapparates 
der  Wirbelsäule  ist,  kann  man  aus  Maisonabe's  Versuchen  entnehmen,  nach 
welchen  ein  Gewicht  von  UM»  Pfd.  dazu  gehört,  um  eine  Halswirbelsäule,  von 
150  Pfd.,  um  eine  Brustwirhclsäule,  und  von  *J50  Pfd.,  um  eine  Lendenwirbelsäule 
zu  zerreissen. 


b)  Nebenknochen  des  Stammes. 
§.  129.  Brustbein. 

Die  Nebonknochcn  des  Stammes  bilden  die  Brust,  und  werden 
in  das  Brustbein  und  die  Kippen  cingethcilt. 

Das  Brustbein  oder  Brustblatt  (Stern um,  On  ».  Scut.um  pecto- 
ris, Os  an'phoides;  bei  Hippoeratcs  str/tec,  daher  der  Name  Ste- 
thoskop für  ein,  in  der  neuen  Mcdicin  viel  gebrauchtes  Instrument, 
zum  Uutersuchen  der  Brustorgane)  liegt  der  Wirbelsäule  gegenüber, 
an  der  vorderen  Fläche  dos  Stammes.  Wenn  os  schön  geformt  ist, 
hat  es  einige  Aehnlichkeit  mit  einem  kurzen  römischen  Schlacht- 
schwert, und  wird  deshalb  in  den  Griff,  die  Klinge  (Körper),  und 
die  Spitze  oder  den  Schwertfortsatz  abgetheilt.  Der  Griff  oder 
die  Handhabe  (Mannbrinm),  stellt  den  obersten  und  breitesten 
Theil  des  Knochens  dar.  Er  liegt  der  Wirbelsäule  näher,  als  (bis 
untere  Ende  des  Brustbeins,  und  hat  eine  vordere,  leicht  convexe, 
und  eine  hintero,  wenig  coneave  Fläche.  Der  obere  Hand  der 
Handhabe  ist  der  kürzeste,  und  halbmondförmig  ausgeschnitten  (In- 
ci nitro  semilnnaris  s.  juijuloris).  Der  untere  ist  gerade,  und  dient 
zur  Vereinigung  mit  dem  oberen  Rande  der  Klinge.  Rechts  und 
links  von  der  Incisura  semi/nnaris  liegt  eine  sattelförmig  gehöhlte, 
überknorpelte  Gclenkfläche,  für  das  innere  Ende  des  Schlüsselbeins 
(Incisura  claviculari»).  Die  massig  convergirenden  Seiten  ränder 
der  Handhabe,  setzen  sich  in  jene  der  Klinge  (Körper,  Corpus 
sterni)  fort,  welche  dreimal  länger,  aber  zusehends  schmäler  ist  als 
der  Griff,  und  an  ihrem  unteren  Kande  die  Spitzo  (Processus  Typhoi- 
den* s.  mucronattts  s.  ensiformis)  trägt,  welche  scharf  zuläuft,  oder 
abgerundet  oder  gabelförmig  gespalten  erscheint,  häufig  ein  oder 
zwei  Löcher  besitzt,  länger  als  der  GrifT  und  die  Klinge  knorpelig 
bleibt,  und  deshalb  auch  allgemein  Schwe rtknorpel  genannt  wird 
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Die  Seitenränder  de»  Brustbeins,  vom  Manubrium  bis  zum 
Schwertknorpel,  stehen  mit  den  inneren  Enden  von  7  Rippenknor- 
peln in  Verbindung.  Der  erste  Rippenknorpel  geht,  ohne  Unter- 
brechung oder  Zwischenraum,  unmittelbar  in  die  knorpelige  Grund- 
lage des  Manubriums  über.  Der  2.  Rippenknorpcl  articulirt  mit 
einem  Grübchen  zwischen  Handgriff  und  Klinge,  der  3.,  4.,  5.  und 
6.  legen  sich  in  ähnliche,  aber  immer  flacher  werdende  Grübchen 
im  Verlaufe  des  Seitenrandes,  und  der  7.  Rippenknorpel  in  eine 
sehr  seichte  Vertiefung  zwischen  Klinge  und  Schwertfortsatz. 

Das  weibliche  Brustbein  charaktcrisirt  sich  durch  die  grössere 
Breite  seiner  Handhabe,  und  durch  seine  schmälere,  aber  längere 
Klinge.  —  Das  Brustbein  besitzt  nur  eine  sehr  dünne  Schichte  von 
compacter  Rinde,  welche  eine  äusserst  fein  genetzte  Subatantia  »pon- 
giosa  umschliesst.  Daher  rührt  die  Leichtigkeit  des  Knochens,  welcher 
zugleich,  da  er  blos  durch  die  elastischen  Rippenknorpel  gehalten 
wird,  eines  erheblichen  Grades  von  Schwungkraft  theilhaftig  wird. 

Nach  Luschka  (Zeitschrift  für  rationelle  Med.  1855)  wird  die  Verbindung 
zwischen  Handhabe  und  Körper  de»  Brustbeins ,  beim  Neugeborenen  bis  in  das 
achte  Lebensjahr  hinauf,  nur  durch  Bindegewebe  und  elastische  Fasermasse,  ohne 
Theilnahme  von  Knorpelsubstanz,  hewcrkstelligt.  In  der  Blüthcnzcit  des  reifen 
Alters,  besteht  die  Vcrbindungsmasse  aus  zwei  hyalinen  Knorpelplattcn ,  welche 
durch  zwischenliegendes  Fasergewebe  zusammenhalten.  Im  vorgerückten  Lebens- 
alter kommt  es  selbst  ausnahmsweise  zur  Bildung  einer  spaltförmigen  Höhle  zwi- 
schen beiden  Knorpelplatteu,  und  zum  verspäteten  Auftreten  eines  Gelenks. 

Die  Synchondroso  zwischen  Handhabe  und  Körper  verwächst  häufig  schon 
im  frühen  Maunesalter.  Im  Kindesalter  zeigt  sie,  besonders  bei  Athmungsstörungen 
Engbrüstigkeit,  Keuchhusten)  eine  oft  sehr  auffallende  Beweglichkeit.  —  Am  un- 
teren, etwas  breiteren  Ende  des  Körpers  des  Brustbeins,  existirt  abnormer  Weise 
ein  angebornes  Loch  von  1  —  4  Linien  Durchmesser,  welches  im  frischen  Zustande 
durch  Knochenknorpel  und  Beinhaut  verschlossen  wird,  und  Aulass  zu  tödlichen 
Verletzungen  durch  spitzige  Instrumente  geben  kann.  In  meinem  Besitze  befindet 
sieh  ein  weibliches  Brustbein,  an  welchem  zwei  vertical  übereinander  stehende 
Locher  coexistiren;  der  einzige  Fall  dieser  Art!  Das  untere  der  beiden  Löcher 
übertrifft  das  obere  zweimal  an  Durchmesser,  welche  sich  wie  2"'  :  4'"  verhalten.  — 
Zuweilen  besteht  der  Körper  des  Brustbeins  selbst  aus  mehreren,  durch  Knorpel 
vereinigten  Stücken,  (l>ei  den  Säugethieren  meistens  aus  so  vielen  Stücken,  als 
»ich  wahre  Rippen  finden).  —  Kurze  Brustbeine  sind  gewöhnlich  breiter ,  als 
lange.  Das  Brustbein  des  Donischen  Kosaken  in  der  B  lume  nbach' sehen  Samm- 
lung ist  handbreit.  -  Die  Verbindung  des  Brustbeins  mit  den  elastischen  Knor- 
peln der  wahren  Kippen,  verleiht  ihm  so  viel  Schwungkraft ,  dass  es  durch  Stoss 
VOD  vorn  her  nicht  leicht  zerbricht.  Portal  zergliederte  zwei  durch  das  Rad  hin- 
gerichtete Verbrecher,  und  fand  an  ihnen  keine  Brüche  des  Brustbeins.  —  In  sehr 
seltenen  Fällen  kommt  es  gar  nicht  zur  Entwicklung  des  Brustbeins ,  und  dieser 
SchlussHtein  des  Brutkastens  fehlt,  wodurch  eine  Spalte  entsteht,  durch  welche 
das  Herz  aus  dem  Brustkasten  treten,  und  vor  demselben  eine  bleibende  Lage,  ein- 
nehmen kann  (Ectopia  cerditj,  —  Rechtwinkelig  nach  innen  gekrümmte ,  oder 
durch  Länge  ausgezeichnete  Proct*aiu  xiphoidei ,  wurden  beobachtet.  Desault 
sah  den  Schwertfortsatz  bis  an  den  Nabel  hinabreichen. 
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Breech  et  (Recherche*  sur  diffcrcntes  pieceh  du  squclett«  de»  auiinaux  ver- 
tebres  eucore   pcu-oonnucs.  Paris,  handelt    sehr   ausführlich   iib»>r  zwei 

Knoehenkerne,  welche  am  oberen  Rande  der  Handhabe  des  Brustbeins ,  einwärts 
von  der  IneUuru  rlavicti  Iuris  liegen,  und  im  Menschen,  wenn  auch  nicht  constant, 
doch  häufig  genug  vorkommen.  Er  nannte  sie  0»»n  »upruntcrnalia ,  und  erklärte 
sie  für  paarige  Rippenrudimente,  indem  er  in  ihnen  die  Andeutung  des  Sternalen- 
des  einer  sogenannten  Halsrippc  zu  sehen  meinte,  deren  Vertebralendo  durch  die 
sich  öfters  vergrossernde  und  .sclbstständig  werdende  vordere  Wurzel  des  Quer- 
törtsat/.es  des  siebenten  Halswirbels  dargestellt  wird.  Nach  Luschka  sind  die 
thiin  »uprantcmalia  paarig,  symmetrisch,  an  Form  dem  Krhsenbeine  der  Hand- 
wurzel ähnlich,  und  mit  dem  Brustbein  durch  .Synchondrose  zusammenhängend. 
Sie  haben  auch  eine  starke  Bandverbindung  mit  dem  in  §.  136  erwähnten  Zwi- 
sehenknorpel  des  Sterno-Claviculargelenks.  Da  nun  walire  Oma  »upnistcrtialia 
gleichzeitig  mit  vollkommen  entwickelten,  d.  h.  bis  zum  Slernum  reichenden  Hals- 
rippen  vorkommen,  no  wird  Breschet's  Deutung  derselben,  als  Sternalcntlen  un- 
vollkommen entwickelter  Halsrippen,  unhaltbar.  (Denkschriften  der  kais.  Akad. 
Bd.  XVI.) 

§.  130.  Rippen. 

Kippen  (C<<xt<u)  sind  zwölf  paarige,  zwischen  Wirbelsäule1  und 
Brustbein  liegende ,  bogenförmige,  seitlieh  comprimirte ,  und  sehr 
elastische  Knochen.  Die  Vielheit  derselben ,  welche  beim  ersten 
Blicke  auf  ein  Skelct  gleich  in  die  Augen  fällt,  veranlasste  ohne 
Zweifel  den  Ursprung  des  Wortes  Gerippe.  Die  Hippen  (mit  Aus- 
nahme der  ersten  und  der  zwei  letzten)  liegen  auf  einer  horizontalen 
Unterlage  nicht  in  ihrer  ganzen  Länge  auf.  Sie  können  somit  keine 
reinen  Kreissegmente  sein,  wie  sie  denn  wirklieh,  ausser  der  Flächen- 
krümmung, anch  eine  Krümmung  nach  der  Kante  aufweisen,  lieber- 
dies  sind  sie  noch  um  ihre  eigene  Achse  etwas  torquirt. 

Jede  Kippe  besteht  aus  einer  knöchernen  Spange  und  einem 
knorpeligen  Verlängerungsstücke  derselben,  dem  Rippenknorpel. 
Erreicht  der  Knorpel  einer  Rippe  den  Seitenrand  des  Brustbeins, 
so  heisst  die  Rippe  eine  wahre  (Cotta  vem  s.  genuina).  Die  oberen 
7  Paare  sind  wahre  Rippen.  Sehr  selten  sinkt  die  Zahl  der  wahren 
Kippen  auf  (i  herab.  Erreicht  der  Rippenknorpel  das  Brustbein 
nicht,  wie  an  den  ö  unteren  Rippenpaaren ,  so  legt  er  sich  ent- 
weder an  den  Knorpel  der  vorhergehenden  Rippe  an ,  wie  bei  der 
8.,  I).  und  10.  Rippe,  oder  er  endet  frei,  wie  bei  der  11.  und  12. 
In  beiden  Fällen  heissen  die  Rippen  falsche  (CosUw  spurint  «. 
mendosae).  Die  11.  und  12.  werden  insbesondere,  ihrer  grossen 
Beweglichkeit  wegen,  auch  schwankende  Rippen  (Costue ßncintmtes) 
genannt. 

Alle  Rippen,  mit  Ausnahme  der  ersten,  haben  eine  äussere 
convexe,  und  innere  coneave  Fläche,  einen  oberen  abgerundeten 
und  einen  unteren  der  Länge  nach  gefurchten  Rand  (Sulcu*  costa- 
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Iis);  die  erst«  Kippe  dagegen  eine  obere  und  untere  Fläche,  einen 
äusseren  und  inneren  Rand.  An  der  oberen  Fläche  der  ersten 
Rippe  macht  sich  eine,  in  topographischer  Beziehung  wichtige  Rau- 
higkeit bemerkbar ,  als  Tuberculum  Lisfrnnci.  —  Die  Furche  am 
unteren  Rande  der  Rippen  verstreicht  gegen  das  vordere  Ende 
hin.  Von  den  beiden,  die  Furche  begrenzenden  Lefzen,  ragt 
die  äussere  weiter  herab  als  die  innere.  Das  hintere  Ende  jeder 
Rippe  trägt  ein  überknorpeltes  Köpfchen  (Capitulum) ,  und  am 
vorderen  Ende  bemerkt  man  eine  kleine  Vertiefung,  in  welche  der 
Rippenknorpcl  fest  eingelassen  ist.  Die  erste,  cilfte  und  zwölfte 
Rippe  besitzen  ein  rundliches  Köpfchen.  Nur  wenn  die  Gelcnkfläche 
zur  Aufnahme  des  ersten  Rippenkopfes  zugleich  vom  siebenten  Hals- 
wirbel gebildet  wird,  trägt  das  Köpfchen  der  ersten  Rippe  zwei, 
unter  einem  Giebel  (Criata  cajrituli)  zusammenstossende,  platte  Ge- 
lenkflächen, welche  am  Köpfchen  der  zweiten  bis  zehnten  immer 
vorkommen,  am  Kopfe  der  11.  und  12.  aber  in  eine  einfache  con- 
vexe  Gelenkflächc  ohne  Crista  verschmelzen.  Der  Kopf  der  zehn 
oberen  Rippen  sitzt  auf  einem  rundlichen  Hals.  Wo  dieser  in  das 
breitere  Mittelstück  der  Rippe  übergeht,  bemerkt  man  nach  hinten 
den  Rippenhöcker  (Tuberculum  costue) ,  welcher  sich  mittelst 
einer  überknorpelten  Fläche  an  die  ihm  zugekehrte  Gelenkfläche 
des  betreffenden  Wirbel«  luorfortsatzes  anstemmt. 

Im  Sttlcn«  roxtaliv  findet  man,  nahe  am  Halso,  oder  an  diesem  selbst,  meh- 
ren- Foramina  mUrilia,  welch«  in  Ernährungskanäle  führen,  deren  Richtung  dem 
Köpfehen  der  Rippe  zustrebt.  —  An  der  Ausscnfläehc  des  hinteren  Segments  der 
dritten  bis  zur  letzten  Rippe  macht  sich  eine  mehr  weniger  stark  ausgeprägt«-, 
schräg  nach  aussen  und  unten  gerichtete,  rauhe  Linie  bemerklich  ,  durch  welche 
dieses  Segment  von  dem  Mittelstück  der  Rippe  abgegrenzt  wird.  Diese  rauhe 
Linie  unterbricht  zugleich  die  bogenförmige  Krümmung  der  Rippe  in  der  Art,  dass 
der  hintere  Theil  der  Rippe,  gegen  den  mittleren,  wie  in  einem  stumpfen  Winkel 
abgesetzt  erseheint.  Angulut  a.  CubUuJt  costae  lautet  der  Name,  welchen  man  seit 
Vesal  diesem  stumpfen  Winkel  beigelegt  hat.  An  der  ersten  und  zweiten  Rippe 
fällt  der  Angulus  eo.Hac  mit  dem  Tahercidum  zusammen. 

Alle  Rippen  einer  Seite  sind  einander  ähnlich ,  aber  keine  ist 
der  anderen  gleich.  Die  einzelnen  Rippen  differiren  in  folgenden 
Punkten: 

1.  Durch  ihre  Länge.  Die  Länge  der  Rippen  nimmt  von 
der  1.  bis  zur  7.  oder  8.  zu;  von  dieser  gegen  die  12.  ab.  Die 
Abnahme  geschieht  rascher  als  die  Zunahme,  und  es  muss  somit 
die  12.  kürzer  sein  als  die  1. 

2.  Durch  ihre  Krümmung.  Man  unterscheidet  drei  Arten 
von  Krümmungen:  1.  eine  Krümmung  nach  der  Kante,  2.  nach 
der  Fläche,  3.  nach  der  Axe  (Torsion).  Die  Krümmung  nach  der 
Kante  ist  an  der  ersten  Rippe  am  ausgesproehensten.  Die  Fläehen- 
krüramung  zeigt  sich  an  allen,  von  der  2.  bis  12.,  und  zwar  um  so 
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stärker,  je  näher  eine  Rippe  der  zweiten  steht,  oder  mit  anderen 
Worten,  die  Kreise,  als  deren  Bogensegment  man  sich  eine  Rippe 
denken  kanu,  werden  von  oben  nach  unten  grösser.  Die  Torsions- 
krümmung, welche  an  den  mittleren  Rippen  am  meisten  auffällt, 
lässt  sich  daran  erkennen,  dass  jene  Fläche  einer  Rippe,  welche 
nahe  an  der  Wirbelsäule  vertical  steht,  sich  um  so  mehr  schräg 
nach  vorn  und  unten  richtet,  je  näher  sie  dem  Brustbein  kommt. 

3.  Durch  ihre  Richtung.  Die  Rippen  liogen  nicht  horizon- 
tal, sondern  schief,  mit  ihren  hinteren  Enden  höher,  als  mit  den 
vorderen.  Nebstdem  kehren  die  obersten  Rippen,  entsprechend  der 
fassförmigen  Gestalt  des  Thorax,  ihre  Ränder  nicht  direet  nach 
oben  und  unten,  wie  die  mittleren,  sondern  nach  innen  und  aussen, 
wodurch  ihre  Flächen  nicht  mehr  rein  äussere  und  innere,  sondern 
zugleich  obere  und  untere  werden.  Gilt  besonders  von  der  ersten 
Rippe. 

4.  Durch  das  Verhältnis»  des  Halses  zum  Mittelstück. 
Absolut  genommen,  nimmt  die  Länge  des  Rippenhalscs  von  der  1. 
bis  7.  Rippe  zu,  relativ  zur  Länge  des  Mittelstücks  aber  ab.  An 
den  beiden  letzten  Rippen  fehlt,  wegen  Mangel  des  Tubevculum, 
auch  der  Hals. 

Die  Rippenk  norpcl ,  Girtilayines  costnrum,  welche  für  die 
zehn  oberen  Rippen  flachgedrückt,  für  die  zwei  unteren  aber  rund- 
lich und  zugespitzt  erscheinen,  stimmen  hinsichtlich  ihrer  Länge 
mit  den  Rippen,  welchen  sie  angehören,  überein.  Je  länger  die 
Rippe,  desto  länger  auch  ihr  Knorpel.  Ihre  von  oben  nach  unten 
abnehmende  Stärke,  so  wie  die  Art  ihrer  Verbindung  mit  dem 
Brustbein  und  unter  sich,  bedingt  die  verschiedene  Beweglichkeit 
der  Rippen.  Die  Richtung  der  drei  oberen  Knorpel  mag  ohne 
grossen  Fehler  nahezu  horizontal  genannt  werden.  Die  folgenden 
Rippenk  norpcl  treten,  abweichend  von  der  Richtung  ihrer  Rippen, 
schräge  gegen  das  Brustbein  in  die  Höhe.  Die  Knorpel  der  sechsten 
bis  neunten  Rippe  (seltener  der  fünften  bis  zehnten)  senden  sich 
einander  kurze,  aber  breite  Fortsätze  zu,  mittelst  welcher  sie  unter 
einander  articuliren. 

Horm  Prof.  Oehl  in  Pavia  verdanken  wir  die  interessante  Beobachtung, 
dass  auch  der  Schwcrtknorpel  zuweilen  appendiculäre  Knnrpelstücke  tragt ,  welche 
offenbar  Andeutungen  selhstständigcr  Rippeuknorpel  find  (Sitzungsberichte  Her  kais. 
Akad.  IHftH.  Nr.  2M).  —  Die  weiblichen  Rippen  unterscheiden  sich  dadurch  von 
den  männlichen,  das»  die  Krümmung  nach  der  Fläche  an  ihrem  hinteren  Ende 
starker,  die  Krümmung  nach  der  Kante  schwächer  ausgeprägt  erscheint.  Der  An- 
guhu  ».  Cnhittu  weiblicher  Rippen  ist  zugleich  schärfer  als  jener  der  männlichen. 
Nach  Mec  kel  sind,  selbst  in  kleineren  weiblichen  Körpern,  die  ersten  beiden 
Rippen  länger  als  bei  Männern. 

Zuweilen  theilt  sich  eine  Rippe,  oder  ihr  Knorpel,  vorn  gabelförmig,  oder 
e»  verschmelzen  2,  ja  selbst  3  Rippen  theilweise  zu  einem  flachen,  breiten  Kno- 
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ehen««tiick,  oder  es  gehen  2  Rippen  in  Einen  Knorpel  über.  —  Die  Zahl  der 
Kippen  sinkt  auf  1t  herab,  wobei  nicht  die  1.,  sondern  die  12.  Kippe  fehlt,  und 
der  12.  Brustwirbel  ein  überzähliger  Lendenwirbel  wird.  Vergrüssemng  der  Rippen- 
zahl,  welche  durch  das  Breitenverden  und  die  Spaltung  der  Sippe  am  vorderen  Ende 
vorbereitet  wird ,  ereignet  sich  in  der  Regel  durch  Einschiebung  eines  rippen- 
trngenden  Wirbels  zwischen  dem  12.  Brust-  und  1.  Lendenwirbel.  Jedoch  bildet 
sich  die  18.  Rippe  auch  oberhalb  der  sonstigen  ersten,  indem  die  ungewöhnlich 
verlängerte,  und  sclbstständig  gewordene,  vordere  Wurzel  des  Querfortsatzes  des 
7.  Halswirbels,  ihre,  auch  in  der  Entwicklungsgeschichte  begründeten  Rechte,  als 
Halsrippe,  geltend  macht.  Der  von  Adams  beschriebene  Fall,  wo  das  I.  Rip- 
penpaar das  Brustbein  nicht  erreichte,  gehört  wahrscheinlich  hieher.  Bertin  will 
auf  beiden  Seiten  lö  Rippen  beobachtet  haben,  was  nicht  unmöglich  erscheint, 
wenn  man  sich  die  Bedeutung  der  Querfortsatze  der  Lendenwirbel  als  ProCflMtM 
cottarii  vergegenwärtigt.  Das  Pferd  hat  18,  der  Elephant  V3  Rippeupaare.  Alber- 
tus Magnus  hat  die  Frage:  ob  Adain  beim  letzten  Gericht  mit  24  oder  28  Rippen 
erscheinen  werde,  einer  gründlichen  Untersuchung  werth  gefunden. 


§.  131.  Verbindungen  der  Rippen. 

Die  Verbindungen,  welche  die  Kippen  eingehen,  sind  für  die 
wahren  und  falschen  verschieden. 

Die  wahren  Rippen  verbinden  sich  an  ihren  hintereu  Enden 
mit  der  Wirbelsäule,  an  ihren  vorderen  durch  ihre  Knorpel  mit  dem 
.Seitenrande  des  Brustbeins.  Beide  Verbindungen  bilden  Gelenke, 
welche  als  Artictdationes  rmto-sjtinnlfa  und  coHto-sternalen  bezeichnet 
werden.  Bei  den  falschen  Hippen  fehlt  die  Verbindung  mit  dem 
Brustbein. 

A)  Die  Gelenke  zwischen  den  hinteren  Kippenenden 
und  den  Wirbeln,  sind  für  die  10  oberen  Kippen  doppelt:  1.  zwi- 
schen Kippenkopf  und  seitlichen  Gelenkgrübchen  der  Wirbelkörper 
(Artictdationes  costo-vertebrales) ,  und  2.  zwischen  Höcker  der  Kippe 
und  Wirbelquerfortsatz  (Artictdationes  cnsto -transversales).  Bei  den 
zwei  letzten  Kippen  fehlt  mit  dem  Höcker,  auch  die  zweite  Gelenks- 
verbindung. 

1.  Jede  Artictdatio  cosfo-vertebrnJis  besteht  aus  einer  Kapsel, 
welche  durch  ein  vorderes,  strahlenförmiges  Hilfsband  (Ligamentum 
cnpituli  costae  anterius  s.  radiatum)  bedeckt  wird.  Im  Inneren  des 
Gelenkes  findet  sich  bei  den  zehn  oberen  Rippen ,  von  der  Crista 
ihrer  Köpfchen  zur  betreffenden  Zwischenwirbelscheibe  gehend,  das 
Ligamentum  transversttm  cnpituli  costae.  An  dem  Köpfeheu  der  1  1 . 
und  12.  Rippe  fehlt  es,  so  wie  auch  am  Köpfchen  der  ersten  Kippe, 
in  dem  Falle,  wenn  die  Grabe  für  dieses  Köpfchen  vom  ersten 
Brustwirbel  allein,  ohne  Theilnahrae  des  siebenten  Halswirbels,  ge- 
bildet wird.  Das  Ligamentum  transversum  ist  kein  gewöhnliches 
fibröses  Band,  sondern  zählt  seinem  Baue  Bach,  zu  den  Faserknor- 
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peln.  —  An  den  beiden  unteren  Rippen  habe  ieli  das  Costo-Verte- 
bralgelenk  durch  eine  Synchondrnse  ersetzt  getroffen. 

2.  Da  die  Querfortsätze  der  Wirbel  als  Strebebalken  dienen, 
welche  das  Ausweichen  der  Hippen  nach  hinten  verhüten,  die  Hippe 
aber  bei  den  Athembewegungen  sich  am  Quertortsatze  etwas  ver- 
schieben muss,  so  wurde  die  Errichtung  der  Articulatione*  cottto- 
t  ran  wer  Halen  für  die  zehn  oberen  Hippen  nothwendig.  Die  zwei 
letzten  Hippen ,  deren  Kürze ,  Schwäche,  und  deren  in  den  Bauch- 
muskeln versteckte  Lage,  sie  vor  Verrenkung  besser  in  Schutz 
nimmt,  benöthigen  die  Stütze  der  Querfortsätze  nicht.  Jede  Arti 
enhttin  ronto-tranfn)ersafis  besteht  aus  einer  dünnen  Kapsel ,  und 
einem  starken  Ililfsbande,  welches  die  hintere  Seite  des  Gelenkes 
deckt  t 'Ligamentum  eoatn-transveraale  posterius).  Auch  die,  von  dem 
nächst  darüber  liegenden  Querfortsatze  zum  oberen  Hände  und  zur 
hinteren  Fläche  des  Hippenhalses  herabsteigenden,  vorderen  und 
hinteren  Ligamenta  colli  ettstae ,  sichern  die  Lage  der  Hippe,  ohne 
ihre  Erhebung  beim  Einathmen  zu  stören. 

B)  Die  Gelenke  zwischen  den  vorderen  Rippcnenden 
und  dem  Brustbeine  gehören  der  2.  bis  inclusive  7.  Hippe  an, 
da  der  erste  Hippenknorpel  sich  ohne  Gelenk  an  das  Brustbein 
festsetzt.  Ausnahmsweise  kann  jedoch  auch  der  erste  Rippenknorpel 
eine  Gelenksverbindung  mit  der  Brustbeinhandhabe  eingehen.  Jedes 
Hippenknorpelgelenk  besteht  aus  einer  Synovialkapsel  mit  vorderen 
deekenden  Bändern  (Ligamenta  sternn-eosfalia  radiata).  In  dem 
Gelenk  des  zweiten  Hippenknorpels  mit  dem  Brustbein,  findet  sieh 
sehr  häufig  ein,  das  Gelenk  horizontal  durchsetzender ,  und  seine 
Höhle  in  zwei  Häume  theileuder  Faserknorpel,  als  Verlängerung  des 
Knorpels  zwischen  Handhabe  und  Körper  des  Brustbeins.  Vom 
sechsten  und  siebenten  Rippenknorpel  geht  das  straffe  Ligamentum 
coslo  xiphoide.um  zum  Schwertfortsatze. 

§.  132.  Allgemeine  Betrachtung  des  Brustkorbes, 

Die  zwölf  Hippenpaare  bilden,  mit  den  zwölf  Brustwirbeln  und 
dem  Brustbein,  den  Brustkorb  oder  Brustkasten  (lltora.r).  Der 
Brustkorb  imponirt  uns  als  ein  fasstormiges  Knochengerüste,  zu 
weleheui  die  Kippen  die  Keifen  darstellen,  und  an  welchem  eine 
vordere,  hintere,  und  zwei  Seitongegenden  oder  Wände  an- 
genommen werden.  Die  vordere  ist  die  kürzeste,  flacher  als  die 
übrigen  ,  und  wird  vom  Brustbein  und  den  Knorpeln  der  wahren 
Hippen  gebildet.  Sie  liegt  derart  sehrüg,  dass  «las  untere  Ende  des 
Brustbeins  zweimal  so  weit  von  der  Wirbelsäule  absteht,  als  das 
obere.    Die  hintere  Wand  erscheint,  durch  die  in  die  Brusthöhle 
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vorspringenden  Wirbelkörper,    stark    eingebogen ,   und  geht  ohne^ 
scharfe  Grenze  in  die  langen  Seiten  wände  über.    Die  Länge  der 
vorderen,  der  hinteren,  und  der  Seitenwand,  verhält  sieh  wie  5  : 
11  :  12  Zoll. 

Der  horizontale  Durchschnitt  des  Brustkorbes  hat  eine  boh- 
nenfönnige,  —  der  senkrechte,  durch  beide  Seitenwände  gelegte, 
eine  viereckige  Gestalt,  mit  convexen  Seitenlinien. 

Der  Brustraum  (Canum  thoracic)  steht  oben  und  unten  offen, 
und  klafft  auch  durch  die  Zwischenrippenräunie  (Spatia  interrastalia). 
Die  obere,  kleinere  Oeffnung  (Aperfura  thoracic  snperior)  wird  durch 
den  ersten  Brustwirbel,  das  erste  Rippenpaar  mit  seinem  Knorpel, 
und  durch  die  Handhabe  des  Brustbeins  gebildet.  Die  untere,  viel 
grössere  Oeffnung  (Apertura  thoracis  inferior)  wird  vom  letzten 
Brustwirbel,  dorn  letzten  Kippenpaar,  den  Knorpeln  aller  falschen 
Kippen,  und  dein  Schwertfortsatz  des  Brustbeins  zusammengesetzt. 
Die  Ebenen  beider  Oeffnungen  sind,  wegen  Kürze  der  vorderen 
Brustwand,  auf  einander  zugeneigt,  und  convergiren  nach  vorn. 

Die  Zwischenrippenräume  können,  da  die  Kippen  nicht  parallel 
liegen,  somit  nicht  überall  gleich  weit  von  einander  abstehen,  auch 
nicht  in  ihrer  ganzen  Länge  gleich  weit  sein.  Sie  erweitern  sich 
nach  vorn  zu,  sind  an  der  Uebergangsstelle  der  Kippen  in  ihre 
Knorpeln  am  geräumigsten,  und  werden,  gegen  den  Rand  des  Brust- 
beins hin,  wieder  schmäler.  Eine  stark  vorspringende,  volle  und 
convexe  Brust,  ist  ein  nie  fehlendes  Zeichen  eines  kraftvollen,  ge- 
sunden Knochenbaues,  während  ein  schmaler,  vorn  gekielter  Thorax, 
ein  physisches  Merkmal  körperlicher  Schwäche  und  angeborenen 
Siech thuni8  abgiebt. 

Indem  «Iiis  vorder«-  Endo  einer  Rip|>e  tiefer  stellt  als  das  hintere,  s«i  kann, 
wenn  die  Hehemuskelu  der  Rippen  wirken,  die  Richtung  der  Kippen  sieh  der 
horizontalen  nähern,  wodurch  das  Brusthein  emporgehoben,  und  von  der  Wirl>e|- 
säule  entfernt  wird.  Die  Gelenke  am  hinteren  Rippenende,  und  die  Elastieität  der 
K....r|..  I  am  vorderen,  erlanben  aneh  den  Rippen  (am  wenigsten  der  ernten)  eine 
Drehung,  wodurch  ihr  Mittelstiick  gehohen,  und  ihr  unterer  Rand  mehr  nach 
aussen  bewegt  wird.  Heide  Bewegungen  Huden  heim  tiefen  Einathmeu  statt,  und 
erweitern  den  Brustkorh  im  geraden  (vom  Bmsthlatte.  zur  Wirhelsäule  gezogenen), 
und  im  queren  (von  einer  Seite  zur  anderen  gehenden)  I  hirehniesser.  Die  ver- 
ticale  Vcrgrösserung  der  Brusthöhle ,  wird  nicht  durch  die  Heining  der  Rippen, 
sondern  vorzugsweise  durch  das  Herahsteigen  des  Zwerchfelles  erzielt.  Dören  die 
Muskelkräfte,  welch«  die  Rippen  aufholen  und  etwas  drehten,  zu  wirken  auf,  so 
stellt  «ich  da*  frühere  Verhältnis*  theilweise  schon  durch  die  Elastieität  der  Knorpel 
n  ietler  her. 

Der  grösste  Umfang  des  Rrustkorhes  fällt  nicht  in  die  untere  Briistapertnr, 
sondern  etwa  in  die  Mitte  seiner  Höhe,  und  heträgt  im  Mittel  l'ö  Zoll.  Die  Breite 
der  hinteren  Brustwaud  erlauht  dem  Menschen  auf  dein  Rücken  zu  liegen  ,  was 
die  Thicre  nicht  können,  da  sie  keine  Riiekenfläcln» ,  sondern  nur  eine  Rücken- 
kante hahen. 
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Der  weibliche  Brustkorb  erseheint  mehr  fassurtig  als  der  männliche,  welcher 
ihn  übrigens  an  CJerh'nmigkeit  übertrifft.  Bei  Kranen,  welche  sich  stark  schnüren, 
wird  der  untere  Umfang  des  Brustkorbes  auffallend  verkleinert ,  die  recht-  und 
linkseitigen  falschen  Rippen  werden  zusammengeschoben ,  und  die  Knorpel  der 
achten  Kippen  stossen  selbst  zuweilen  vor  dem  nach  hinten  gedrängten  Schwert- 
kimrpel  an  einander.  l)ie  weibliche  Brusthöhle,  ungeachtet  sie  länger  ist,  endigt 
doch  höher  ülier  der  Schoossfngc,  wegen  grösserer  Höhe  der  weiblichen  Lenden- 
wirbelsänle,  und  wegen  geringerer  Einsenknng  des  Kreuzbeins  zwischen  den  Hüft- 
knochen.  Wenn  ein  weiblicher  und  ein  männlicher  Leichnam  von  gleicher  CJrösse 
horizontal  neben  einander  liegen,  so  steht  bei  letzterem  die  Brnst  merklich  höher 
als  die  Schoossfnge,  bei  ersterem  niedriger  <idcr  gleich  hoch.  Umständliche  Erör- 
terung dieser  Verhältnisse  des  Brustkorbes  in  beiden  Geschlechtern  enthält  .S*»»u- 
mertinp'*  kleine  Schrift:  lieber  die  Wirkung  der  Schniirbriiste.  Berlin.  179H. 


C.  Knochen  der  oberen  Extremitäten  oder 

Brustglieder. 

j>.  133.  Eintheilung  der  oberen  Extremitäten. 

Die  beiden  oberen  Extremitäten  bestehen  aus  vier  beweglich 
unter  einander  verbundenen  Abtheilungen:  der  Schulter,  dem 
Oberarm,  dem  Vorderarm,  und  der  Hand,  welche  letztere  selbst 
wieder  in  die  Handwurzel,  die  Mittelhand,  und  die  Finger 
abgetheilt  wird. 


§.  134.  Knochen  der  Schulter.  Schlüsselbein. 

Der  Anatom  versteht  unter  Schulter  etwas  Anderes  als  der 
Laie.  Im  gewöhnlichen  Sprachgebrauch  gilt  als  Schulter,  eine  am 
äusseren  oberen  Contour  der  Brust  befindliche,  weiche,  dem  Delta- 
muskel entsprechende  Wölbung,  während  die  Anatomie  unter  diesem 
Namen  zwei  Knochen  der  oberen  Extremität  zusammenfasst:  das 
Schlüsselbein  und  das  Schulterblatt. 

Das  Schlüsselbein  (Clamcula,  Furctda,  Ligula,  Os  jvgiUi, 
griechisch  xXst;)  ist  ein  massig  S-forinig  gekrümmter,  starker,  sich 
mit  der  ersten  Hippe  kreuzender  Röhrenknochen.  Er  bildet  das 
einzige  Verbindungsmittel  der  oberen  Extremität  mit  dem  Stamme. 
Sein  inneres  Endstück  (Extremitm  stvrnaJis) ,  dicker  als  das 
äussere,  stützt  sich  mittelst  einer  stumpf  dreieckigen,  müssig  sattel 
förmig  gebogenen  Qelenkfläche ,  auf  die  im  Allgemeinen  wohl  ent- 
sprechend gekrümmte,  aber  nicht  vollkommen  congruentc  Incisura 
claricularix  des  Brustbeins.  Ks  hat  an  der,  dem  ersten  Hippenknorpel 
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zugekehrten  Gegend,  eine  längliehe  Rauhigkeit,  zur  Anheftung  des  Ida. 
costo-claviculare.  Sein  äusseres  Endstück  (Extremität  aeromialin)  ist 
breiter  als  das  innere,  indem  es  von  oben  nach  unten  flachgedrückt 
erscheint.  Es  zeigt  an  seinem  äussersten  Rande,  eine  kleine,  ovale 
Gelenkfläche,  zur  Verbindung  mit  dem  Acromium  des  Schulter- 
blattes. An  seiner  unteren  Fläche  bemerkt  man  eine  rauhe  Stelle, 
zur  Befestigung  des  Lig.  coraco-clmriculare.  Das  mehr  weniger  ab- 
gerundete Mittelstück,  schliesst  nur  eine  kleine  Markhohle  ein. 
Die  Krümmung  des  Knochens  ist  in  den  beiden  inneren  Dritteln 
Dach  vorn  convex ,  am  äusseren  Drittel  nach  vorn  coneav.  Der 
Halbmesser  der  ersten  Krümmung  übertrifft  jenen  der  zweiten. 

Im  weiblichen  Geschlechte  finden  wir  das  Schlüsselbein,  be- 
sonders an  seiner  äusseren  Hälfte,  nicht  so  scharf  gebogen,  und 
zugleich  mehr  horizontal  liegend,  als  im  männlichen.  Portal  be- 
hauptet, das  rechte  Schlüsselbein  sei  in  beiden  Geschlechtern  stärker 
gekrümmt,  als  das  linke.  Bei  Menschen  aus  der  arbeitenden  Classe, 
verdickt  sich  die  Extvemitm  stermifis  des  Schlüsselbeins,  wird  kan- 
tiger, schärfer  gebogen,  vierseitig  pyramidal,  und  ihre  Gelenkfläche 
überragt  die  Jncisura  cluoicn/itria  des  Brustbeins  nach  vorn  und 
nach  hinten. 

Die  oberflächliche  Eage  «los  Knochens  macht  ihn  der  chirurgischen  Unter- 
sttfliuiig  leicht  zugänglich.  Erkennung  and  Einrichtung  seiner  Brüche  unterliegen 
desltnlb  keinen  erheblichen  Schwierigkeiten,  —  wohl  aber  «Ii«-  Erhaltung  der  Ein- 
richtung, welch»-  ihren  grössten  Feind  in  der  leichten  Beweglichkeit  des  Knochens  hat. 

Das  Schlüsselbein  hat,  als  Verbindungsknochen  der  oberen  Extremität  mit 
dem  Stamme,  eine  hohe  functiomdlc  Wichtigkeit.  Es  hält,  wie  ein  Strebepfeiler, 
das  Schultergelenk  in  gehöriger  Entfernung  von  der  Seite  des  Thorax,  und  be- 
dingt mitunter  die  Freiheit  «1er  Bewegungen  des  Annes.  Bricht  es,  was  meistens 
auswärt«  seiner  Längenmitte  geschieht,  so  sinkt  die  Schulter  herab,  der  Oberarni- 
kopf  reibt  sich  bei  Bewegungsversuchen  an  der  Thoraxwaml,  und  die  Bewegungen 
der  oberen  Extremität  werden  dadurch  in  bedeutendem  Grade  beeinträchtigt.  — 
de  kraftvoller,  vielseitiger,  und  freier  die  Bewegungen  d«-r  vorderen  Extremität  bei 
den  Thiereii  werden,  desto  grösser  un«l  entwickelter  erscheint  das  Schlüsselbein, 
/.  B.  bei  kletternden,  grabenden,  fliegenden  Säugethieren.  Bei  den  Katzen  nimmt 
es  nur  «lie  Hälfte  des  Abstunden  zwischen  Brustbein  und  Schulterblatt  ein,  Und 
fehlt  bei  den  Ein-  und  Zweihufern  ,  welche  ihre  volleren  Extremitäten  nur  zum 
Gehen,  nie  zum  Greifen  verwenden,  vollkommen.  —  An  d«-r  hinteren  Gegend  des 
Mittelstücks  finden  sich  1*2  kleine  Forumina  uufiitia,  welche  in  eben  ho  viele, 
gegen  «lie  Extremität  acntmiali*  des  Knochens  gerichtete  Ctmale*  nvtrUH  führen. 


§.  135.  Schulterblatt. 

Das  Schulterblatt,  Scapnla  (Synon.:  Omoplata ,  Scoptula, 
Pteryoimn,  Che/oninm),  liegt  als  ein  breiter,  flacher,  bei  seiner  Grösse 
zugleich  leichter,  in  der  Mitte  sogar  durcbsrlnunender  Knochen,  wie 
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ein  knöchernes  Schild  auf  der  hinteren  Thoraxwand,  wo  es  die 
zweite  bis  siebente  oder  achte  Rippe  theilweise  bedeckt.  Seiner 
dreieckigen  Gestalt  wegen  wird  es  in  eine  vordere  nnd  hintere 
Fläche,  drei  Ränder,  eben  so  viele  Winkel,  und  in  zwei  Fort- 
sätze eingetheilt. 

Die  vordere  Fläche  ist,  da  sie  sich  der  convexen  hinteren 
Thoraxwand  anschmiegt,  leicht  ausgehöhlt,  und  mit  3 — f>  rauhen 
Leisten  gezeichnet,  welche  die  Ursprungsstellen  einzelner  Bündel 
des  Musculus  subscapidaris  sind,  und  nicht  durch  den  Abdruck  der 
Rippen  entstehen ,  wie  mau  früher  glaubte ,  und  der  alte  Name 
Costa*  scapulares  noch  ausdrückt.  Die  hintere  Fläche  wird  durch 
ein  stark  vorragendes  Knochenriff,  die  Schultergräte  (Spina  scsi- 
pulae,  besser  Schultergrat,  da  man  auch  Rückgrat  sagt,  von  Grat, 
d.  i.  Kante),  in  die  kleine  Obergrätengrube  (Fossa  supraspinata ) , 
und  in  die  giössere  Untergrätengrube  (Fossa  infrasjrinata)  abge- 
theilt.  —  Der  der  Wirbelsäule  zugekehrte,  scharfe,  innere  Rand 
des  Schulterblattes,  ist  der  längste;  der  äussere  ist  kürzer  und 
dicker,  und  zeigt,  an  starken  Schulterblättern,  zwei  deutliche  Säume 
oder  Lefzen.  Der  obere  Rand  ist  der  kürzeste,  etwas  concav 
gekrümmt,  und  scharf.  An  seinem  äusseren  Ende  findet  sich  ein 
tiefer  Einschnitt,  Incisura  srapufae.  Der  untere  Winkel  ist  abge- 
rundet, der  obere  innere  spitzig  ausgezogen,  der  obere  äussere 
aufgetrieben,  massiv,  mit  einer  senkrecht  ovalen,  flachen  Gelenk- 
grube für  den  Kopf  des  Oberarmknochens  versehen  (Caritas  glenoi- 
dalis).  Die  Furche,  durch  welche  diese  Gelenkgrube  von  dem 
übrigen  Knochen  wie  abgeschnürt  erscheint,  h eiset  der  Hals,  Collum 
scapulae.  Einige  Autoren  beschreiben  den  äusseren  Winkel  seiner 
Dieke  und  seines  Umfanges  wegen,  auch  als  Körper,  Corpus 
seajmlae. 

Die  an  der  hinteren  Fläche  der  Scapula  aufsitzende  Schulter- 
gräte, verlängert  sich  nach  aussen  und  oben,  in  einen  breiten,  von 
oben  nach  unten  flachgedrückten  Fortsatz,  welcher  über  die  Ge- 
lenkfläche  des  Schulterblattes  wie  ein  Schirmdach  hinausragt,  und 
Grätenecke,  Summus  humerm  s.  Acromion  (xb  i'xpov  tcj  «ojaw,  Höhe 
der  Schulter),  genannt  wird.  An  ihrem  äussersten  Ende  befindet 
sich,  nach  innen  zu,  eine  kleine  Gelenkfläche,  zur  Verbindung  mit 
der  Ejctrtmitas  acromialis  des  Schlüsselbeins.  Nebst  dem  Akroinion, 
wird  die  Gelenkfläche  noch  durch  einen  anderen  Fortsatz  —  den 
Rabensehnabelfortsatz  ,  Processus  coraeoideus  —  überwölbt, 
welcher  zwischen  Incisura  semilunaris  und  Cavitas  glenoidalis  sca 
pular  breit  entspringt,  sich  nach  vorn  und  aussen  fast  im  rechten 
Winkel,  ähnlich  einem  halbgebogenen  kleinen  Finger,  über  die  Ge- 
lenkfläche wegbiegt,  und  aus  so  compacter  Kuochenmasse  besteht, 
dass  er  unbedingt   der  stärkste  Thoil  des  Schulterblattes  genannt 
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werden  kann.  Er  wird  von  der  JExiremiias  ayoim'alis  des  Schlüssel- 
beins, welche  quer  über  ihn  läuft,  gekreuzt. 

Betrachtet  man  Schulterblatt  und  Schlüsselbein  beider  Schul- 
tern in  ihrer  natürlichen  Lagerung  am  Skelete,  so  bilden  sie  zu- 
sammen einen  unvollkommenen  knöchernen  Ring  oder  Gürtel ,  den 
Schultergürtel.  Der  Schultergürtel  ist  vorn  und  hinten  offen. 
Seine  vordere  Oeffnung  wird  durch  die  Handhabe  des  Brustbeins 
ausgefüllt.  Seine  hintere  Oeffnung  zwischen  den  inneren  Rän- 
dern beider  Schulterblätter  bleibt  unausgefullt,  und  wird  mit  der 
verschiedenen  Stellung  dieser,  grösser  oder  kleiner. 

Die  Lage  des  Schulterblattes,  welches  nur  durch  eine  sehr  kleine  Gelenk- 
fläche mit  dem  Schlüsselbeine,  und  durch  dieses  mit  dem  Skelete  zusammenhangt, 
verändert  sich  bei  jeder  Stellung  des  Armes.  Hängen  die  Hände  an  den  Seiten 
<les  Stammes  ruhig  herab,  so  stehen  die  inneren  Räuder  der  beiden  Schulterblätter 
senkrecht,  und  siml  der  Wirbelsäule  parallel.  Hebt  mau  den  Arm  langsam  bis  in 
die  vertieale  Richtung  nach  aufwärts,  so  folgt  der  untere  Winkel  des  Schulter- 
blattes diesen  Bewegungen,  und  entfernt  sich,  einen  Kreisbogen  beschreibend,  von 
der  Wirbelsäule. 

Muskeln  ül>erlagerti  das  Schulterblatt  dergestalt,  dass  sie  nur  die  Spina 
»capulae  bei  mageren  Personen  durch  die  Haut,  ja  durch  den  Rock  erkennen 
lassen.  —  Das  Akromion  wird  in  seltenen  Fällen  in  so  fern  ein  .selbstständiger 
Knochen  (als  sogenanntes  ()*  acromiale),  nls  es  mit  der  Spinn  »capulae  nur  durch 
Zwischentritt  eines  Knorpels  zusammenhängt,  also  eine  perennirende  Kpiphyse 
•Weihen  darstellt.  R.  Wagner,  Rüge,  und  Grübe r,  Indien  das  Akromion  sogar 
durch  ein  wahres  Gelenk  mit  der  Spina  »capulae  articuliren  gesehen.  Rüge  ge- 
denkt eines  Falles,  in  welchem  sich  zwei  Os*u  aevomialia  vorfanden  (Zeitschr.  für 
rat.  Med.  VIT.  Bd.).  Ausführlich  über  diesen  Gegenstand  handelt  Gruber,  im 
Archiv  für  Anat.  und  IMiysiol.  18f,3.  —  In  der  Mitte  der  Untcrjjrätengrubc  kommt, 
als  merkwürdige  Thierbildnng,  zuweilen  eine  grosse  Oeffnung  vor,  so  wie  auch 
die  1nci*nra  »evülunari*  durch  eine  knöcherne  Querspange  in  ein  Loch  sich  um- 
wandelt. —  Die  mehrfachen  Foramina  nulrilia  des  Schulterblattes ,  finden  sich 
tlieils  längs  seines  äusseren  Randes,  tbeils  in  der  Nähe  der  Caritas  ylenoülali*.  — 
Heim  sogenannten  phthisischen  Habitus  liegen,  wegen  Schmnlheit  des  Thorax, 
die  Schulterblätter  nicht  mit  der  ganzen  Breite  ihrer  vorderen  Fläche  auf  der 
hinteren  Thoraxwand  auf,  sondern  entfernen  sich  von  ihr  mit  ihrem  inneren 
Rande,  welcher  sich  nach  hinten  wendet,  und  die  Haut  des  Rückens  aufhebt: 
Scapulae  a/atae. 


§.  I3(i.  Verbindungen  der  Schulterknochen. 

1.  Brii8tbein-Schlüs8elbeingeleuk,  Artiadatio  sterno-cla- 
viaäaris.  Nur  durch  dieses  Gelenk  hängt  die  obere  Extremität  mit 
dem  Stamme  zusammen.  Eine  fibröse,  an  ihrer  vorderen  Wand 
sehr  starke  Kapsel,  vereinigt  die  für  einander  bestimmten,  sattel- 
förmig gekrümmten  Gelenkflächen  des  Brust-  und  Schlüsselbeins. 
Die  vordere  verstärkte  Wand  der  fibrösen  Kapsel ,  wird  als  Liija- 

meutnm    Htemo-rlairknlfire   aufgeführt.     In   der    1  bilde   des  Gelenk« 
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lagert  ein  scheibenförmiger  Zwischenknorpel ,  dessen  Umfang  mit 
der  Kapsel  verwachsen  ist.  Die  allerdings  nicht  sehr  in  die  Augen 
fallende  Incongruenz  der  Coutactflächen  der  Knochen  im  Brustbein- 
Schlüsselbeingolenk,  postulirt  die  Gegenwart  dieses  Zwischenknorpels. 
Weitere  Befestigungsbänder  des  Gelenks  sind :  das  rundliche  Liga- 
mentum interclamculare ,  welches  in  der  Incisnra  jngularis  sterni, 
quer  von  einem  Schlüsselbeine  zum  anderen  geht,  und  das  länglich 
viereckige  Ligamentum  costo-ciaviculare ,  vom  ersten  Rippenknorpel 
zur  unteren  Rauhigkeit  der  Extremitas  sfemalis  cfaviculae.  Das 
Schlüsselbein  kann  in  diesem  Gelenke  nach  auf-  und  abwärts,  so 
wie  nach  vor-  und  rückwärts  bewegt  werden  (Sattelgelenk). 

2.  Schlüsselbein-Schulter blattgelenk,  Articulatio  acro- 
rnio-clavicuJaris.  Nebst  der  fibrösen  und  Synovialkapsel ,  findet  sieh 
noch  ein  breites,  von  oben  über  das  Gelenk  streifendes  Verstär- 
kungsband —  Ligamentum  acromio-rlariculare.  Ein  Zwischenknorpel 
in  der  Articulatio  acromio-clavicnlaris,  welcher  von  Vesal  zuerst  er- 
wähnt wurde,  durchsetzt  entweder  die  ganze  Höhe  des  Gelenks 
raumes,  oder  nur  einen  Theil  desselben,  und  zwar  von  unten  auf. 
Selten  fehlt  dieser  Zwischenknorpel,  wo  dann  die  Knorpelüberzüge 
der  betreffenden  Gelenkflächen,  besonders  jene  des  Schlüsselbeins, 
dicker  angetroffen  werden. 

Wo  das  Schlüsselbein  auf  dem  Processus  coraeoideus  des 
Schulterblattes  lagert,  wird  es  mit  ihm  durch  das  sehr  starke  Liga- 
mentum coraco  claviculare  verbunden,  an  welchem  man  eine  vordere, 
dreieckige  Portion  ,  als  Ligamentum  couienm ,  und  eine  hintere ,  un- 
gleich vierseitig»;,  als  Ligamentum  trapezoii/es  unterscheidet. 

3.  Besondere  Bänder  des  Schulterblattes.  Vom  Pro- 
cessus  coraeoideus  zum  Akromion  zieht  das  starke  und  breite  Liga- 
mentum coraro-acromiale.  Ks  bildet  eine  Art  fibrösen  Gewölbes  über 
der  Gelenkfläche  des  Sehulterblattes ,  welches  die  Verrenkungen 
des  Oberarms  nach  oben  nicht  zulässt.  —  Ueber  die  fncisura  semi- 
(nnaris  am  oberen  Schulterblattrande,  legt  sich  das  kurze  Ligamen 
tum  transversum,  und  verwandelt  die  Incisur  in  ein  Loch. 

§.  137.  Oberannbein. 

Der  einfache  Axenknochen  des  Oberarms  ist  das  Oberarm- 
bein, Os  humeri.  Sein  oberes  Knde  bildet  ein  überknorpeltes, 
schief  nach  innen  und  oben  gegen  die  Gelenkfläche  des  Schulter- 
blattes schauendes  Kugelsegment  —  Kopf,  Caput  humeri.  Eine 
rings  um  den  Rand  der  Ueberknorpelung  des  Kopfes  herumgehende 
Einschnürung,  setzt  den  Kopf  gegen  den  Mittelschaft  des  Knochens 
ab,  und  fuhrt  den  Namen  Collum  humeri  atiatomicnm ,  zum  Unter- 
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schied  vom  Collum  hnmeri  Chirurgien m,  welches  sich  weiter  abwärts, 
bis  zur  Insertinnsstelle  des  Musculus  teres  major,  erstreckt.  Die 
Chirurgen  pflegen  nämlich,  einen  über  der  Insertionsstelle  des  Mus- 
culus leres  major  stattfindenden  Bruch  des  Oberarmbeins,  noch  als 
Fractura  colli  hnmeri  zu  bezeichnen.  —  Auf  die  Furche  folgen 
zwei  Höcker.  Der  kleinere  (Tuberculum  minus)  liegt  nach  vorn, 
und  wird  vom  grösseren,  äusseren  (Tuberculum  majus),  durch  eine 
tiefe  Rinne  (Sufcns  intertubercularis)  getrennt.  Von  jedem  Höcker 
läuft  ein  erhabener  Grat  (Spina  tuberculi  majoris  et  minoris)  zum 
Mittelstück  des  Knochens  herab.  Dieses  ist  dreiseitig,  mit  einer 
vorderen,  äusseren,  und  inneren  Kante,  welchen  die  hintere, 
innere,  und  äussere  Fläche  gegenüber  stehen.  Ueber  der  Mitte 
der  äusseren  Fläche,  bemerken  wir  eine  rauhe  Stelle  (Tuberositas), 
welche  dem  Deltamuskel  zum  Ansatz  dient.  Gewöhnlich  findet  sich 
im  oberen  Drittel  des  Mittelstücks,  dicht  vor  der  inneren  Kante, 
das  ,  in  einen  abwärts  gerichteten  Kanal  führende  Ernährungsloch 
(Foramen  nntritium)  des  Oberarmbeins. 

Das  untere  Ende  erscheint  breiter  und  flacher,  als  das  obere, 
wie  von  vorn  nach  hinten  zusammengedrückt,  und  besitzt,  zur  Ver- 
bindung mit  jedem  der  beiden  Vorderarmknochen,  besondere  Gebilde. 
Diese  sind:  a)  die  Uolle  (Trochlea),  ein  kurzer,  querliegender,  tief 
gefurchter  Cylinder,  welcher  von  dem  grossen  Halbmondausschnitt 
der  Ulna  urafasst  wird.  Ueber  der  Holle  liegt  an  der  vorderen 
Seite  die  Fovea  supratrochlearis  anterior,  und  an  der  hinteren  die 
tiefere  und  grössere  Fovea  snpratrochlearis  posteHor.  Beide  Gruben 
sind  durch  eine  dünne  Knochenwand  getrennt,  welche  zuweilen, 
besonders  bei  alten  Individuen  (auch  an  den  Negerskeleten  meiner 
Sammlung),  durchbrochen  gefunden  wird.  Neben  der  Rolle  liegt 
nach  aussen  b)  das  kugelige  Köpfchen  ( Eminent ia  capitata),  wel- 
ches, wie  die  Rolle,  mit  Knorpel  überzogen  ist,  und  zur  Gelenk- 
verbindung mit  dem  Radius  dient. 

Verfolgt  man  die  äussere  und  innere  Kante  des  Mittelstücks 
mit  dem  Finger  nach  abwärts,  so  wird  man  durch  sie  auf  den 
äusseren  kleineren,  und  inneren  grösseren  Knorren  des  Ober- 
arms (Condylns  externna  et  internus)  geleitet,  welche,  da  sie  vor- 
zugsweise den  Streckern  und  Beugern  der  Hand  und  der  Finger 
zum  Ursprünge  dienen,  ganz  bezeichnend  auch  Condylns  extensorins 
[der  äussere),  und  ßexorim  (der  innere)  genannt  werden  können. 
Bei  französischen  Anatomen  heisst  allgemein  der  äussere  Condylus : 
Epiondylus ,  der  innere:  Epitrochlea.  Schon  aus  der  bedeutenden 
Grösse  des  inneren  Knorrens  lässt  sich  schliessen ,  dass  die  Ge- 
saiiimtmasse  der  von  ihm  entspringenden  Beugein uskeln  grösser 
als  jene  der  Streckmuskeln  sein  wird.  Zwischen  Condylus  internus 
und  Trochlea  findet  sich  an  der  hinteren  Seite  des  unteren  Endes 
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dos  Oberarmbein»,  eine  Furch«  (Sulcm  ulmirut},  für  den  Verlauf  dos 
Ell  bogen  nerven. 

Das  Oberarmbein  erscheint  im  Ganzen  etwas  uaeh  innen  und  vorn  ge- 
wunden (ronrbure  de  torsion  der  französischen  Anatomen),  was  Albin,  mehr  galant 
als  richtig,  mit  den  Worteu  bezeichnet:  „tami/uam  si  aptet  »e  ad  amptexum.* 

Als  eine  der  interessantesten  Abweichungen  des  Knochens,  muss  jene  ge- 
nannt werden,  wo,  l'/2  bis  2  Zoll  über  dem  Condyhu  inleinu*.  ein  gerader  oder 
hakenförmig  nach  abwärts  gekrümmter  Fortsatz,  beiläufig  in  der  Mitte  der  inneren 
Fläche,  aufsitzt,  welcher,  seiner  Stellung  und  seines  Verhältnisses  zur  Arteria 
bruchialu  und  zum  Xervtis  mediana*  wegen  ,  als  eine  Analogie  des  bei  vielen 
Säugethiercn  vorkommenden  Canali»  »npracond  yloideu*  gedeutet  werden  muss,  und 
l'rocettus  supracondyloidens  von  Joseph  i  (Anatomie  der  Säugethiere.  I.  Bd.  pag. 
•119)  genannt  wurde.  Ausführlich  hierüber  handeln:  Otto,  de  rarioribus  quibusdam 
seeleti  humani  cum  sceleto  animalium  analogiis.  Vratisl.,  183'J;  Markow,  anat.  Ab- 
handl.  Breslau,  1851,  und  mit  ganz  ausgezeichneter  Genauigkeit  und  comparativer 
Vielseitigkeit,  W.  Grober,  in  seiner  „Monographie  des  Canalis  aupraamdylouleun* , 
Petersburg,  1850,  mit  3  Tafeln.  Gruber  hat  diesen  Fortsatz  unter  *22U  Leichen 
<»  Mal  angetroffen.  Jedesmal  dient  er  einem  überzähligen  Faacikel  des  Sfiuettlu» 
Pronator  teret  zum  Ursprung,  und  steht  seino  Spitze  mit  jener  des  Condylni  hu- 
meri  interna*,  durch  ein  Ligament  in  Verbindung.  Linen  Fall  von  Processi/* 
mpracondylnidei  au  beiden  Armen  eines  Ncugebornen,  besitze  ich  in  meinem 
Museum. 

§.  138.  Schultergelenk. 

Das  Schultergelenk,  Articulatin  hnmvn ist  das  freieste  Ge- 
lenk  des  menschlichen  Körpers. 

Der  Kopf  des  Oberarmknochens  bewegt  sielt  auf  der  Gelenk- 
fläehe  dos  Schulterblattes  so  allseitig  und  frei,  das»  wir  jeden  Punkt 
unserer  KürperoberUächc  mit  der  Hand  erreichen  können.  Der 
Kopf  des  Oberarmknochens  gleicht  beiläutig-  dem  dritten  Theil 
einer  Kugel  von  \  v,  Zoll  Durchmesser.  Die  Gelenkflächo  des 
Schulterblattes  aber  ist  ein  kleineres  Segment  einer  eben  so  grossen 
Halbkugel,  und  steht  somit  nur  mit  einem  Tlieile  der  Oberfläche 
des  Kopfes  in  Berührung.  Sic  hat  an  ihrem  Rande  einen  ringför- 
migen, knorpeligen  Aufsatz  ( Limbns  cartil<t</tnen*  s.  fsibrum  glenoi- 
deum),  der  sie  etwas  tiefer  macht.  —  Die  weite  und  schlaffe  fibröse 
Kapsel,  welche  vom  anatomischen  Halse  des  Oberarmknochens,  zur 
Peripherie  der  Cavita*  gfenoidah's  wapulae  geht,  beschränkt  keine 
der  Bewegungen  dos  Oberarms.  Wäre  sie  straff  gespannt,  so  würde 
sie,  bei  den  grossen  Bewogungsexeursionen  dos  Oberarms,  noth- 
wendig  hemmend  einwirken.  Die  Schlaffheit  ihrer  Wände  erlaubt  da- 
gegen ein  sonst  bei  keinem  Gelenk  in  so  grossem  Maassstabe  zu 
beobachtendes  Gleiten  und  Drehen  des  Oberarmkopfes  in  der 
Caviht*  glenoidalis,  wodurch  jeder  Punkt  dos  ersteren  an  letzterer 
vorbeigeht.    Der  untere  Rand  der  Kapsel  setzt  über  beide  Tuber- 
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cula  hrückenartig  weg,  und  verwandelt  den  Sulcus  iuturtubercularis 
in  einen  Kanal ,  durch  welchen  die  Sehne  des  langen  Kopfes  vom 
Musculus  biceps,  in  die  Gelenkhöhle  dringt,  um  sich  an  der  höchsten 
Stelle  des  TAmbus  cartilaginens  festzusetzen.  Die  Synovialkapsel  giebt 
dieser  Sohne  einen  scheidcnartigon  Fortsatz  als  Hülle,  welcher  sich 
nach  abwärts,  dem  Sulcus  intertubercularis  entlang,  bis  zur  Anhef- 
tungsstellc  der  Sehne  des  grossen  Brustrauskcls  erstreckt,  und  nach 
aufwärts  die  Biccpssehne,  bis  zu  ihrer  Insertion  an  die  höchste 
Stelle  des  Limbus  cartilaginens ,  begleitet.  Eine  sackartige  Ausstül- 
pung der  Synovialkapsel  schiebt  sich  zwischen  den  Habenschnabel 
und  die  oberen  Bündel  des  Musculus  snbscapnlaris  ein.  Die  untere 
Wand  der  fibrösen  Kapsel  ist  die  schwächste. 

Sehl oin in  beschreibt  drei  Verstärknngsbänder  an  der  Kapsel  des  Schulter- 
geleuk*  {Müller'*  Archiv,  1«5;{)  als  Ligamentum  eonicu-fnar/tinle,  glenoideo-brachialc 
intenwm,  et  inferin*,  deren  Namen  ihre  Lage  bezeichnen. 

Die  uneingeschränkte  Hewegliehkcit  des  Schnltergelcnk«  bedingt  die  Häufig- 
keit seiner  Verrenkungen,  die  nach  jeder  Richtung,  nur  nach  oben  nicht  (ausser 
mit  gleichzeitigem  Urneh  des  Akromintn)  denkbar  sind,  indem  die.  Kraft,  welche 
den  Oberarmkopf  nach  oben  treiben  könnte,  an  dem  Widerstande  des  elastischen 
Ligamentum  coraeo  ncromialc  gebrochen  wird.  —  Die  fibröse  Kapsel  kann,  ihrer 
Schlaffheit  wegen,  die  Knochen  des  Schnltergelenks  nicht  an  einander  halten.  Der 
fortwährende  innige  Contact  beider  Gelenk  flächen,  hängt  nicht  von  ihr,  sondern 
vom  Luftdruck«  ab  (wio  beim  Hüftgelenk,  §.  150). 

§.  130.  Knochen  des  Vorderarms. 

Der  Vorderarm,  Brachium,  (auch  Antibrachium,  vielleicht  rich- 
tiger Antebrachium)  wird  durch  zwei  neben  einander  liegende  Röhren- 
knochen,  Ellbogenröhre  und  Armspindel,  gebildet. 

A.  Die  KU  bogen  röhre  (Ulna ,  Cubitus,  Focile  majus)  ist  der 
grössere  der  beiden  Vorderarmknochen.  Ihr  oberes  Ende,  dicker 
als  das  untere,  wird  durch  einen  tiefen,  senkrecht  gestellten,  halb- 
mondförmigen Ausschnitt  (Cavitas  sigmoidea  s.  lunata  major)  ausge- 
höhlt, welcher  genau  die  Rolle  des  Oberarmbeins  umfasst.  Ein  er- 
habener First  theilt  die  Concavität  des  Ausschnittes  in  zwei  seitliche 
Facetten,  welche  denselben  Facetten  der  Rollenfurche  des  Oberarms 
entsprechen.  Die  obere,  dicke,  und  hinten  rauhe  Ecke  dieses  Aus- 
schnittes, heisst  Hakonfortsatz,  Olecraiwn  (?o  xpavav  rr);  wXsvij;, 
caput  ulnae),  oder  Processus  anennaeus  (von  ärpcuv  ,  Haken ,  womit 
das  altdeutsche  Enkc  verwandt  ist).  Die  untere,  weniger  vorsprin- 
gende und  stumpf  zugespitzte  Ecke  des  Ausschnittes ,  stellt  den 
Kronenfortsatz  (Processus  coronoideus)  dar.  Der  früher  erwähnte 
First  in  der  Cavitas  sigmoidea  major,  verbindet  die  Spitzen  des 
Olecranon  und  des  Processtis  coronoideus.    Häufig  wird  die  Ueber- 
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knorpelung  der  Cavitm  »igmoidea  major,  durch  eine  qucrlaufende, 
rauhe,  nicht  überknorpelte  Furche  unterbrochen.  Was  vor  dieser  Furche 
Wogt,  gehört  dein  Processus  coronoideus  an ;  was  hinter  derselben,  dem 
OUcranon.  —  Seitlich  am  Kronenfortsatze,  und  zwar  an  der  dem  Ra- 
dius zugekehrten  Gegend  desselben,  liegt  eine  kleinere,  halbmond- 
förmige Vertiefung  (Caritas  s'ajmoidea  s.  lunata  minor),  zur  Auf- 
nahme des  glatten  Umfanges  des  Köpfchens  der  Armspindel.  Unter 
dem  Kronenfortsatze  befindet  sich  die  Tuberositas  ulnae,  für  die  In- 
sertion des  Musculus  brach ialis  internus.  —  Das  Mittelstück  ist  drei- 
seitig. Die  schärfste  Kante  (Crista  ulnae)  sieht  der  Armspindel  zu. 
Die  beiden  Flächen,  welche  diese  Kante  bilden,  sind  grösser  als  die 
dritte,  in  welche  sie  durch  abgerundete  Winkel  übergehen.  Bei 
ruhig  herabhängendem  Ann  lassen  sich  diese  drei  Flächen  als 
äussere,  innere,  und  hintere  bezeichnen.  An  der  inneren  Fläche 
liegen,  ober  der  Mitte  des  Knochens.  1 — 2  schräg  nach  aufwärts 
führende  Ernährungslöcher.  —  Das  untere  Ende,  seiner  Gestalt 
wegen  das  Köpfchen  (Capitnlum)  genannt,  hat  eine  in  der  Mitte 
etwas  eingedrückte  Gelenkfläche,  welche  sich  auch  auf  jenen  Theil 
des  Randes  fortsetzt,  welcher  mit  dem  unteren  Ende  der  Armspindel 
in  Berührung  steht.  Am  hinteren  Umfang  des  Köpfchens,  ragt  ein 
zwei  Linien  langer,  sturnpfspitziger  Fortsatz  (Processus  styloideus 
ulnae.)  herab.  Zwischen  ihm  und  dem  äusseren  Umfange  des  Köpf- 
chens, verläuft  die  Rinne  für  den  Musculus  ulnaris  eaternus. 

B.  Die  Armspindel,  Speiche,  Radius  (Focile  minus,  Addita- 
mentum  ulnae,  Manubrium  manu»),  verhält  sich  in  ihren  Eigen- 
schaften der  Ulna  entgegengesetzt.  An  ihrem  oberen  Ende  fällt  uns 
das  auf  einem  schmächtigeren  Halse  aufsitzende  Köpfchen  auf,  welches 
eine  seicht  vertiefte,  sich  über  den  Rand  des  Köpfchens  herab- 
senkende Gelenkfläche  besitzt.  Unter  dem  Halse  liegt  ein  rauher 
Höcker  (Tuberositas  radii)  zur  Anheftung  des  Musculus  bieeps  brachii. 
—  Das  Mittelstück  ist  dreiseitig.  Die  schärfste  Kante  (Crista 
radii)  sieht  der  Crista  ulnae  zu,  und  bildet  mit  dieser  den  in  der  Mitte 
breitesten,  oben  und  unten  zugespitzten  Zwischenknochenraum 
( Spat  i  um  interosseuruj.  Die  innere  und  äussere  Fläche  gehen 
durch  abgerundete  Winkel  in  die  vordere  über.  Diese  Namen 
beziehen  sich  auf  die  Stellung  des  Radius  bei  ruhig  herabhängendem 
Arm.  An  der  Crista,  oder  im  oberen  Bezirk  der  inneren  Fläche, 
liegt  ein  einfaches,  schräg  nach  oben  führendes  Ernährungsloch.  — 
Das  untere  Ende,  dicker  und  breiter  als  das  obere,  kehrt  seino 
grösste  Fläche  nach  abwärts  gegen  die  Handwurzel.  Diese  Fläche, 
elliptisch  concav  und  überknorpelt ,  wird  durch  eine  quere  Kanten- 
spur in  zwei  kleinere  Facetten  getheilt.  Wo  dieses  untere  Ende 
mit  dem  Köpfchen  der  Ulna  in  Berührung  tritt,  ist  es  leicht  halb- 
mondförmig ausgeschnitten  flncisnra  semilunaris  radii),  und  über- 
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knorpelt.  Dein  Ausschnitt  gegenüber,  verlängert  sieh  das  untere 
Ende  der  Armspindel  in  einen  stumpfen  Höcker  (Processus  styloidens 
radii).  Die  äussere  rauhe  Seite  des  unteren  Endes  zeigt  zwei,  sel- 
tener drei,  ldngitudinalc  Muskclfurchon. 

Da  da«  Skelet  des  Vorderarms  aus  zwei  Knochen  besteht,  so  muss  jeder 
derselben,  der  Oberfläohe  de»  Vorderarms  näher  liegen,  als  der  einfache  Ax»>n- 
kuochen  des  Oberarms.  Man  kann  deshalb  die  Ulna  in  ihrer  ganzen  Länge,  den 
Radius  aber  nur  an  seiner  unteren  Hälfte,  am  eigeuen  Arme  durch  die.  Haut  deut- 
lich fühlen.  Die  beiden  Knochen  verhalten  sich  hinsichtlich  ihrer  anatomischen 
Eigenschaften  verkehrt  zu  einander.  Die  Ulna  ist  oben,  der  Radius  unten  dick, 
die  tTlna  hat  ihr  Capitulum  unten,  der  Radius  oben,  —  das  Cajritutnm  ulnar  liegt 
in  dem  Halbmondausschnitt  am  unteren  Ende  des  Radius,  das  CapUulum  radii  in 
der  Cavita»  tujmoülea  minor  am  oberen  Ende  der  Ulna,  —  die  Ulna  ragt  um  die 
Hohe  des  Olekranons  weiter  nach  oben,  der  Radius  mit  seinem  unteren  Ende 
weiter  nach  abwärt«,  —  die  Ulna  kehrt,  bei  ruhig  herabhängendem  Arme,  ihre 
Crista  nach  vorn,  der  Radius  nach  rückwärt«,  —  endlich  vermittelt  die  Ulna, 
durch  das  Umgreifen  der  Rolle  des  Oberarmbeins ,  die  feste  Verbindung  des 
Vorderarms  mit  dem  Oberarme,  während  da*«  untere  Ende,  des  Radius  mit  den 
zwei  grössteu  Knochen  der  ersten  Handwurzelreihe  eine  Verbindung  eingeht. 

§.  #140.  Ellbogengelenk. 

Das  Ellbogengelenk,  Articulatio  eubiti,  trägt  den  Charakter 
eines  gemischten  Gelenks,  da  es  Winkelbewegung  und  Rotation 
ausführen  kann.    Wir  wollen  es  einen  Trocho-ginglf/mus  nennen. 

Das  Ellbogengelenk  bringt  uns  das  erste  Beispiel  eines  Gelenks 
vor  Augen,  in  welchem  drei  Knochen  zusammen  treffen.  Dasselbe 
besteht  also  eigentlich  aus  drei  Gelenken ,  welche  durch  eine  ge- 
meinschaftliche fibröse  und  synoviale  Kapsel,  zu  Einem  Gelenke  ver- 
einigt werden.  Die  Rolle  des  Oberarmbeins  bildet  mit  der  Caritas 
sigmoidta  major  der  Ulna,  die  Articulatio  humero-nlnaris,  —  die  Kmi- 
nentia  capitata  des  Oberarmbeins  mit  dem  Capitulum  radii,  die  Arti- 
culatio hnmero-radiafis,  —  und  der  überknorpelte  Rand  des  Capituli 
radii  mit  der  Caritas  sifjmoidea  minor  ulnae,  die  Articulatio  radio- 
ulnaris.  Bei  der  Beugung  und  Streckung  des  Vorderarms,  geschieht 
die  Bewegung  in  den  beiden  ersten  Gelenken,  das  dritte  bleibt  voll- 
kommen ruhig.  Bei  der  Drehung  des  Radius,  durch  welche  die 
Hand  nach  innen  oder  nach  aussen  gewendet  wird  (Pronatio  et 
tiupinatio) ,  bewegt  sich  das  erste  Gelenk  nicht.  Die  Axcndrehung 
des  Köpfchens  der  Armspindel  wird  nur  im  zweiten  und  dritten 
Gelenke  eine  Bewegung  veranlassen. 

Wäre  der  Radius  ein  vollkommen  geradliniger  Knochen ,  so  würde  die 
Axendrehung  seines  Köpfchens,  zugleich  den  ganzen  Radius,  wie  eine  Walze,  um 
seine  Längenaxe  drehen ,  ohne  dass  er  seinen  Ort  verlässt.  Da  er  aber ,  vom 
Halse  angefangen,  sich  derart  krümmt ,  dass  bei  hängend  gedachtem  Ann ,  sein 
unteres  Ende  nicht  vertical  unter  dem  oberen  steht,  sn  muss,  wenn  das  Köpfchen 
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sich  um  seine  Axe  dreht,  das  untere  Ende  einen  Kreisbogen  beschreiben,  dessen 
('entmin  das  unverrückte  Köpfchen  um  unteren  Ende  der  Ulna  ist. 

Die  gemeinschaftliche  fibröse  Kapsel  des  Ellbogen- 
gelenks entspringt  über  der  Kollo  und  der  Eminentia  capitata  des 
Oberarmbeins,  und  schliesst  somit  auch  die  vordere  und  hintere 
Fovea  snpratrochlearis  ein.  Der  Radius  wird  an  die  Caritas  sigmoi- 
dea  minor  ulnae  durch  das  Kingband  (Ligamentum  annulare  radii) 
angedrückt,  welches  den  übcrknorpeltcn  Rand  seines  Köpfchens 
und  die  oberste  Zone  seines  Halses  umgreift,  und  an  dem  vorderen 
und  hinteren  Ende  der  Caritas  sigmoidea  minor  befestigt  ist.  Das 
dreieckige  innere  Soitonband  entspringt  schmal  vom  Condglus 
internus  des  Oberarmbeins,  und  endigt  breit  an  der  inneren  Seite 
des  Processus  coronoidem,  und  am  inneren  Rande  der  Caritas  Innaia 
major  nlnae.  Das  äussere  Seitenband,  schmäler  als  das  innere, 
entspringt  am  Condylus  externm  des  Oberarmbeins,  und  darf  nieht 
am  Radius  endigen,  sondern  verwebt  sich  mit  dem  Kingbande,  ohne 
an  den  Radius  zu  treten.  Die  Drehbewegung  des  Radius  würde  ja, 
durch  die  Befestigung  des  äusseren  Seitenbandes  an  ihn,  allzusehr 
besehränkt  worden  sein.  Aus  demselben*  Grunde  kann  auch  die 
fibröse  Kapsel  sich  nicht  an  beiden  Knochen  des  Vorderarmes,  son- 
dern nur  an  der  Umrandung  der  Cavitas  sigmoidea  major  nlnae  in- 
seriren ,  und  setzt  sich,  so  wie  das  äussere  Seitenband,  nicht  an 
den  Radius,  sondern  nur  an  das  Ringband  seines  Köpfchens  an. 

Das  den  Zwischenknochenraum  ausfüllende  Ligamentum  inter- 
osseum ,  reicht  nicht  bis  zum  oberen  Winkel  dieses  Raumes  hinauf. 
Die  von  der  Gegend  des  Processus  coronoidem  ulnae  zur  Jnherositas 
radii  schräg  herablaufeude  Chorda  frnnsrersalis  eubiti ,  orsetzt  zum 
Thcile  diesen  Mangel.  Ihre  Faserrichtung  ist  jener  des  Ligamentum 
int e rossen m  e n t gege ngese t z t. 

Da  das  Olekranon  sich,  im  höchsten  (trade  der  Ausstrccknng  des  Vorder- 
arms ,  in  die  Fovea  supratiocItlearLt  posterior  de»  Oberarmknochens  stemmt,  so 
kann  die  Streckung  auf  nicht  mehr  als  1N0"  gebracht  werden.  Das  Maximum  der 
Kr  ügling  tritt  dann  ein,  wenn  der  Processus  corouoirfeitx  ulnar,  auf  den  firund  der 
Fossa  suprahochlearix  anterior  stösst.  Die  tibröse  Kapsel  dient  nicht  dazu ,  die 
drei  Knochen  des  Kllhogengelcnks  an  einander  7.11  halten.  Man  kann  die  vordere 
und  die  hintere  Kapsclwand  quer  durchschneiden,  und  man  wird  dadurch  nichts 
an  der  Festigkeit  des  Gelenks  geändert  haben.  Erst  wenn  ein  oder  beide  Seitcn- 
liänder  zerschnitten  sind,  weichen  die  Knochen  aus  einander.  —  Indem  das  untere 
Ende  des  Radius  mit  den  zwei  grössten  Knochen  der  ersten  Handwurzelreihe 
durch  Bänder  hinlänglich  fest  zusammenhängt,  die  Ulna  aber  (wie  oben  gesagt 
wurde)  mit  der  Handwurzel  in  keine  unmittelbare  Berührung  kommt,  so  wird  die 
Hand  jeder  Bewegung  des  Radius  folgen,  und  durch  die  Drehung  dieses  Knochens 
nach  innen  oder  aussen,  sich  »o  stellen,  dass  die  Hohlhaud  nach  hinten  oder  nach 
vorn  sieht,  d.  Ii.  die  Pronations-  und  Siipinatiorisbewcgungen  beschreiben  zu- 
sammen einen  Kreisbogen  von  ISO".  Soll  die  Bewegung  der  Hand  in  einem  noch 
grösseren  Bogen  vollführt  werden,  so  muss  auch  zugleich  der  Oberarm  sich  nm 
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»eine  f>enkrechte  Axe  drehen,  was  die  L&xität  der  fibrös«'»  Capsula  hnmeri  leicht 
gr  stattet. 

Die  Bedeutung  der  Spirale  bei  den  Bewegungen  des  Ellhogengelenks  wür- 
digte H.  Meyer,  Äreh.  fiir  Anat.  und  Phys.  1860. 

§.  141.  Knochen  der  Hand. 

Das  Skelet  der  Hand  besteht  aus  drei  Abteilungen:  Hand- 
wurzel, Mittelhand,  und  Finger. 

.4.    Erste  Abtheiluny.    Knochen  der  Handwurzel. 

Die  erste,  sich  an  die  Vorderarm knoehen  anschliessende  Ab- 
theilung der  Hand,  ist  die  Handwurzel,  Corpus  (vielleicht  von 
icoo,  greifen),  welche  aus  acht  kleinen,  meist  vicleckigon ,  in  zwei 
Reihen  (zu  vieren)  gruppirten  Knochen  zusammengesetzt  wird.  Sie 
werden  durch  kurze  und  starke  Bänder  so  genau  und  fest  zusam- 
mengehalten, dass  sie  fast  Ein  knöchernes  Ganzes  zu  bilden  scheinen, 
welches  jedoch  durch  ein  Minimum  möglicher  Verschiebbarkeit  der 
einzelnen  Handwurzelknochen  an  einander,  eines  geringen  Grades 
von  Beweglichkeit  theilhaftig  wird.  Brüche  der  Handwurzel  kommen 
deshalb  nur  höchst  selten  vor.  Der  brechende  Stoss,  welchen  Ein 
Handwurzelknochcn  aufnimmt,  vortheilt  sich  auf  alle  übrigen,  und 
wird  dadurch  so  abgeschwächt,  dass  die  Integrität  der  Handwurzel 
gewahrt  bleibt. 

Ohne  in  eine  detaillirte  Beschreibung  der  einzelnen  Hand- 
wurzelknochen einzugehen,  geben  wir  nur  folgende  allgemeine  und 
für  das  Bedürfniss  des  Anfängers  genügende  Anhaltspunkte.  Man 
möge  zum  leichteren  Verständniss  derselben  eine  gofasste  Hand 
vor  Augen  haben. 

1.  Die  erste  oder  obere  Reihe  der  Handwurzelknochen 
wird,  wenn  man  von  der  Radial-  gegen  die  Ulnarseite  zählt,  durch 
das  Kahnbein,  Mondbein,  dreieckige  Bein  ( Pyramidenboin 
bei  He  nie  ),  und  Erbsenbein  (Oh  nc.aphoidv.nm,  Innatnm,  tritjmtrum, 
pisi  forme)  zusammengesetzt.  Die  zweite  oder  untere  Reihe  ent- 
hält, in  dorselbcn  Richtung  gerechnet,  das  grosse  und  kleine 
viel  eck  ige  Bein  (Trapez-  und  Trapezoidbcin  bei  He  nie),  das 
Kopfbein  und  das  Hakenbein  (Oh  mnltanynlnm  majus,  minus, 
capitatnm,  lumuttnm).  Das  Kopfbein  ist  der  grösste  Handwurzel- 
knoehen  —  daher  Oh  maijnurn  bei  älteren  Autoreu. 

2.  Von  den  Knochen  der  ersten  Reihe,  helfen  nur  die  drei 
nrsten  das  Gelenk  zwischen  Vorderarm  und  Handwurzel  bilden ; 
—  das  vierte  (Erbsenbein)  wird  hiezu  gar  nicht  verwendet,  wes- 
halb es,  genau  genommen  ,  nicht  die  Bedeutung  eines  Handwurzel- 
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knoehens  hat,  und  von  Albin  auch  nicht  zur  Handwurzel  gezahlt 
wurde:  ..ad  carpum  re  vera  non  pertinet." 

3.  Obwohl  alle  Handwurzelknochcn  eine  sehr  unregelmässige 
und  schwer  durch  Worte  anschaulich  zu  machende  Gestalt  haben, 
so  darf  man  sich  doch  erlauben,  um  die  Verbindungen  leichter  zu 
übersehen,  an  jedem  derselben  sechs  Gegenden  (nicht  mathe- 
matische Flächen)  anzunehmen,  welche,  wenn  man  sich  die  Hand 
nicht  liegend,  sondern  herabhängend,  und  die  Hohlhand  dem 
Stamme  zugekehrt  denkt,  in  die  obere  und  untere,  die  Dorsal- 
und  Volargegcnd,  die  Radial-  und  Ulnargegend  eingetheilt 
werden. 

4.  Die  oberen  Gegenden  der  drei  ersten  Knochen  in  der 
oberen  Handwurzelreihe  bilden,  da  sie  sänimtlich  gewölbt  sind, 
durch  ihr  Nebeneinandersein  einen  elliptisch  convexen  Kopf,  der 
in  die  elliptische  Concavität  am  unteren  Ende  der  Vorderarmkno- 
chen aufgenommen  wird.  Die  erste  Facette  der  unteren  Gelenk- 
fläehe  des  Radius  steht  mit  dem  Kahnbein,  die  zweite  mit  dem 
Mondbein  in  Contact.  Der  dritte  Knochen  —  das  dreieckige  Bein 
—  stösst  aber  nicht  an  das  Köpfchen  der  Ulna,  weil  dieses,  nach 
Angabe  des  139  und  dessen  Note,  nicht  so  weit  herabreicht, 
wie  das  untere  Speichenende.  Es  bleibt  vielmehr  ein  Raum  zwi- 
schen beiden  Knochen  übrig,  der  gross  genug  ist,  um  einen  dicken 
Zwischenknorpel,  Cartihujo  interarticnlaris ,  aufzunehmen.  —  Die 
unteren  Gegenden  derselben  drei  Knochen  bilden  durch  ihre 
Nebeneinanderlagerung,  vom  Radial-  gegen  den  Ulnarrand  hin,  eine 
wellenförmig  gekrümmte  Fläche.  Das  besonders  tiefe  Wellenthal, 
welches  durch  die  Vertiefung  des  Os  scaphoideum  und  lunatum  ge- 
bildet wird,  hat  zu  seinen  beiden  Seiten  schmale  Wellenberge, 
deren  äusserer  dem  Os  smphoidmm ,  deren  innerer  dem  Os  trique- 
trum  angehört.  -  Die  Dorsalgegend  ist  massig  convex,  die 
Volargegcnd  ebenso  coneav.  Die  einander  zugekehrten  Ulnar- 
und  Radialgegenden  der  drei  ersten  Handwurzelknochen  sind, 
so  wie  dieselben  Gegenden  der  vier  Knochen  der  zweiten  Hand- 
wurzelreihc ,  theils  rauh  zur  Anhoftung  sehr  kurzer  Zwischenband- 
massen,  theils  aber  auch  zur  wechselseitigen  Articulation  mit  kleinen 
Gelenkflächen  versehen,  welche  als  seitliche  Fortsetzungen  der  an 
ihren  oberen  oder  unteren  Gegenden  vorkommenden  Ueberknorpe- 
lungen  erkannt  werden. 

5.  Die  vier  Knochen  der  zweiten  Reihe,  lassen  sich  unter  dem- 
selben allgemeinen  Gesichtspunkte  auffassen.  Die  oberen  Gegen- 
den derselben  bilden,  da  sie  sich  an  die  untere  Gegend  der  ersten 
Reihe  anlagern,  eine  zu  jener  umgekehrte  Wellenfläche,  deren  mitt- 
lerer, hoher  Wellenborg,  vorzugsweise  durch  den  Kopf  des  Os  capi- 
tatnm  erzeugt  wird.  —   Die  unteren  Gegenden  der  vier  Knochen 
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dieser  Reihe  Stessen  mit  den  Mittelhandknochen  zusammen,  und 
bilden  eine  Reihe  von  Gelenkflächen,  deren  erste,  für  den  Mittel- 
handknochen des  Daumens  bestimmte,  dem  Os  mnftangufum  majus 
allein  angehört,  sattelförmig  gekrümmt  ist,  und  von  den  ebenen, 
unter  Winkeln  im  Zickzack  zusammenstossenden  unteren  Gelenk- 
flächeu  der  übrigen  Knochen  dieser  Reihe,  durch  eine  kleine,  nicht 
überknorpelte,  rauhe  Zwischenstelle  getrennt  wird.  Im  Allgemeinen 
lässt  sich  sagen,  dass,  1.  die  untere  Fläche  des  Muftantpdum  majus, 
den  Mittelhandknochen  des  Daumens  und  überdies  noch  einen 
kleinen  Theil  des  Mittelhandknochens  des  Zeigefingers  trägt;  2.  jene 
des  Multaiupdum  minus,  mittelst  eines  vorspringenden  Giebels,  in 
einen  Winkeleinschnitt  der  Basis  des  Mittelhandknochens  des  Zeige- 
fingers passt;  3.  jene  des  Vapitatum,  an  den  Mittelhandknochen  des 
Mittelfingers,  und  4.  jene  des  Hakenbeins,  an  die  Mittelhandknochen 
des  vierten  und  fünften  Fingers  stösst.  —  Die  übrigen  Gegendon 
dieser  Knochen,  verhalten  sich  wie  die  gleichnamigen  der  ersten 
Hand  wurzelrcihe. 

6.  Beide  Reihen  bilden  einen,  gegen  den  Rücken  der  Hand 
couvexen,  gegen  die  Hohlhand  coneaven  Bogen.    Der  erste  und 
letzte  Knochen  jeder  Reihe  wird  somit  gegen  die  Hohlhand  stark 
vorspringen,  und  dadurch    die  sogenannten  Eminentiae  carpi  er- 
zeugen, welche  in  zwei   Eminentiae  radiales  und  zwei  ulnares  zer- 
fallen.   Die  Eminentia  carpi  radialis  superinr  gehört  einem  Hocker 
des  Kahnbeins,  die  inferior  einem  Höcker  des  grossen  vielwinkligen 
an,  —  die  Eminentia  carpi  nlnaris  superior  wird  durch  das  Erbsen- 
bein, die  inferior  durch  den  hakenförmigen  Fortsatz  des  Haken 
beins  erzeugt.    Von  den  Eminentiae  carpi  radiales  zu   den  ulnares 
gebt  ein  starkes  queres  Band  (Ligamentum  carpi  transDersum) ,  wel- 
ches die  coneave  Seite  des  Bogens  in  einen  Kanal  für  die  Sehnen 
der  Fingerbeuger  umwandelt. 

Sehr  selten  Huden  sich  Haudwurzelknoc  hen.  Gruber  hat  Ober  «las  Vor- 
kommen eines  überzähligen  neunten  Hnndwurzclkuochens,  um)  seine  Deutung, 
»ehr  genaue  Erhebungen  gepflogen,  welche  im  Archiv  für  Anat.  1 B66  und  lSd«.« 
niedergelegt  sind.  Die  Vermehrung  der  Tliindwurzelknoehen  auf  vollzieht  sieh 
entweder  durch  Zerfallen  des  Navieuhire  in  zwei  Knochen,  oder  durch  Einschult 
eines  nenen.  dem  O*  inlermedium  *.  mitrale  gewisser  Säugcthiere  analogen  Knü- 
chelehens.  Gruber  fand  die  Zahl  der  Handwur/clkuochen  seilist  auf  II  ver- 
mehrt. Weitere  Beobachtungen  über  Vermehrung  der  Handwurzelknochen  ver- 
danken wir  A.  Friedluwsky  (Wiener  akad.  Sitzungsberichte.  61.  Hd.). 

Um  die  Handwurzel  als  Ganzes  kennen  zu  lernen,  mUM  man  sie  an  einer 
gefajtftten  Hand  stndiren.  Lose  Handwurzelknochen  machen  den  Anfängern  allzu- 
viel zu  schaffen.  Am  brauchbarsten  sind  jene  gefnssten  Hände,  deren  Hnndwurzel- 
Itnoehen  nicht  mit  Draht  unbeweglich  verbunden,  sondern  so  an  Darmsaiten  anf- 
ge»ehniirt  sind  .  dass  sich  je  zwei  derselben  ,  in  zwei  auf  einander  senkrechten 
Richtungen  von  einander  entfernen,  und  wieder  zusammenschieben  lassen. 
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Wünscht  sich  Jemand  - < •  j <  1 1  in  die  Heschreibung  der  Flächen  und  Ränder 
einzelner  Handwurzelknochen  einzulassen ,  so  findet  er  in  der  \V  e  b  e  r'  sehen  Aus- 
gabe von  Hildehrandt's  Anatomie,  und  in  Hcnle's  Knochenlehre  die  weit- 
läufigsten Sehilderungen.  —  Es  ist  sehr  belehrend,  sieb  naeh  einem  guten  Vor- 
bilde in  der  Zusammenstellung  der  Handwurzelknochen  zu  üben,  die  rechten  von 
den  linken  unterscheiden  zu  lernen ,  und  einen  senkrechten  Schnitt  durch  eine 
frische  Handwurzel  zu  legen,  um  die  Contactlinicn  zu  sehen,  welche  durch  die 
Verbindung  beider  Hnndwnrzelreihen  unter  sich,  und  mit  den  darüber  und  dar- 
unter liegenden  Knochen  zu  Stande  kommen.  Man  erhält  durch  die  Ansicht 
solcher  Schnitte  die  beste  Vorstellung  von  der  Beweglichkeit  beider  Handwurzel- 
reiben, und  von  der  Lagerung  des  zwischen  Capituhtm  ulnar  und  0$  trigiuhrttm 
eingeschalteten  Zwischenknorpels. 

Ii.  /weite  Ahtheifung.    Knochen  der  Mittelhand. 

Die  fünf  Mittelhandknoehen  (Ossa  metacarpi)  liegen,  jenen 
des  Daumens  abgerechnet,  in  einer  Ebene  neben  einander,  nehmen 
vom  Zeigefinger  gegen  den  kleinen  Finger  an  Länge  und  Stärke 
ab,  und  bilden  den  breitesten,  aber  auch  den  unbeweglichsten  Theil 
der  Hand.  Sie  werden  vom  Daumen  gegen  den  kleinen  Finger  ge- 
zählt. Jeder  Mittelhandknoehen  hat  ein  oberes,  einfach  schräg  ab- 
gestutztes, wie  beim  3.,  4.  und  5.  (am  auffallendsten  am  3.),  oder 
winklig  eingeschnittenes  Ende  (wie  beim  2.),  welches  Basis  heisst. 
Die  nach  oben  gegen  den  Carpus  gekehrte,  grüsstc  Fläche  der 
Basis  ist  überknorpelt ,  und  setzt  sich  in  kleinere,  an  der  Itadial- 
und  Ulnarseite  der  Basis  befindliche  Gelenkflächen  fort  Das  untere 
Ende  ist  sphärisch  convex  (Capihdwn),  mit  einem  Grübchen  an 
der  Radial-  und  Ulnarseite  für  Bandanheftung.  Das  Mittelstück 
ist  dreikantig-prismatisch.  Die  Dorsalseite  finden  wir  an  allen  mässig 
convex,  die  ihr  gegenüberstehende  Volarkante  eoncav  gekrümmt. 

Der  Mittelhandknoehen  des  Daumens  (Os  me.tacarpi  jtol/icisj 
unterscheidet  sich  von  den  übrigen  durch  sein«*.,  mit  einer  sattel- 
förmigen Gelenkfläche  versehene  Basis,  sein  von  oben  nach  unten 
flachgedrücktes,  breites  Mittelstück,  wodurch  er  einer  Phalanx  prima 
eines  Fingers  ähnlich  wird,  ferner  durch  seine  Kürze  und  seine  ab- 
weichende Lage,  da  er  mit  den  übrigen  nicht  in  einer  unveränder- 
lichen Ebene  liegt,  sondern  frei  beweglich  ist. 

C.  Dritte  Abthei/nnff.    Knochen  der  Fitu/er. 

Die  Knochen  der  Finger,  Phatanyes  digitorum  manus  (fiXflry?, 
eine  Reihe  oder  Folge),  sind,  trotz  ihrer  Kürze,  dennoch  den  langen 
Knochen  beizuzählen,  da  sie,  wie  diese,  im  jüngeren  Alter  einen 
Körper  und  eine  Epiphyse  (und  zwar  nur  eine  oben!)  besitzen. 

Der  Daumen  hat  zwei,  die  vier  übrigen  Finger  drei  Phalangen 
oder  Glieder.    Da  die  Fiugergelenke,  ihrer  fühlbaren  Aufgetriebon- 
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heit  wegen,  bei  Golsus  Nmli  heissen,  so  werden  die  Phalangen  hei 
älteren  Autoren  wich  häutig  Internodta  genannt.  Die  Nodi  sind  die 
Ursache,  warum  an  mageren  oder  abgezehrten  Händen,  bei  an- 
einander geschlossenen  Fingern,  Kpaltformige  Räume  zwischen  den 
Gliedern  je  zweier  benachbarter  Finger  klaffen.  Alle  Phalangen 
sind  oblong,  der  Lange  und  Breite  nach  massig  gebogen,  mit  einer 
dorsalen  convexen,  und  volaren  concaven  Fläche,  zwei  Seitenrändern, 
einem  oberen  und  unteren  Ende  versehen.  Das  obere  Ende  heisst, 
wie  bei  den  Mittelhandknochen,  Basis.  Das  erste  Glied  jedes 
Fingers  hat  an  seinem  oberen  Ende  eine  einfache  concave  Gelenk 
fläche,  —  den  Abdruck  des  Capitulum  des  zugehörigen  Mittelhand- 
knochens.  Sein  unteres  Ende  zeigt  zwei,  durch  einen  Einschnitt 
getrennte,  überknorpelte  Coiidyli,  welche  zusammen  eine  Art  von 
Rolle  bilden,  und  seitwärts  noch  zwei  rauhe  Grübchen,  zur  Befe- 
stigung der  Seitenbänder.  —  Das  zweite  Glied,  welches  am  Dau- 
men fehlt,  hat  «am  oberen  Ende  zwei  flache,  durch  eine  Erhöhung 
geschiedene  Vertiefungen,  zur  Aufnahme  der  Rolle  am  unteren  Ende 
des  ersten  Gliedes;  —  am  unteren  Ende  besitzt  es  eine  Rolle,  wie 
das  erste.  —  Das  dritte  Glied,  —  am  Daumen  das  zweite,  — 
hat  oben  zwei  Vertiefungen,  unten  läuft  es  in  eine  rauhe,  huf-  oder 
schaufelfürmige  Platte  aus.  Es  wurde  sehr  unpassend  mit  einer 
Pfeilspitze  verglichen.  Die  Länge  der  Glieder  nimmt,  so  wie  ihre 
Breite  und  Stärke,  vom  ersten  zum  dritten  ab.  Die  französischen 
Anatomen  gebrauchen  für  ].,  2.  und  Fingerglied,  die  Ausdrücke 
phalange,  phalantjim,  und  phalangette  (0 haussier). 

Ist  der  Daumen  zwei-  oder  dreigliedrig?  Dein  Nichtanatomen,  welcher  Reinen 
Daunu-u  unbedingt  fiir  zweigliedrig  hält ,  erscheint  diese  Frage  überflüssig,  wo 
nicht  absurd.  Anatomen  denken  anders.  Galen  hielt  das  (h  metacarpi  pollici* 
fiir  die  erste  Phalanx  des  Daumens,  welcher  somit,  wie  jeder  andere  Finger,  drei 
Phalangen,  aber  keinen  Mittclhandknochen  hätte,  —  eine  Ansicht,  welche  in 
Vesal,  Duverncy,  Bertin,  Cheselden  und  J.  Hell  Anhänger  fand.  Durch 
sein  Exterieur  verräth  sich  das  (Ja  mtlnrarjri  pal  Heu  gewiss  als  naher  Vetter  fim-s 
ersten  Fingergliedes.  Seine  grosse  Beweglichkeit  unterscheidet  es  functionell  von 
den  Mittelliandknochen ,  und  seine  Entwicklung  erfolgt  nach  demselben  Gesetze, 
wie  die  jeder  Phalanx  prima.  Jode  Phalanx  prima  nämlich  entsteht  aus  zwei 
Ossificatiounpuukten ,  einem  oberen  und  unteren.  Letzterer  wird  zu  Ende  des 
dritten  Embryo-Monats  in  der  knorpeligen  Grundlage  des  Mittelstückes  nieder- 
gelegt;  erstorer  bildet  sich  erst  im  fünften  Lebensjahre  im  oberen  Ende,  und 
bleibt  bis  zum  Pubertiitseintritt,  oft  auch  noch  länger,  mit  dem  Mittelstiickc  un- 
verschmolzen.  Das  untere  Ende  erhält  keinen  besonderen  Knochenkern.  Genau 
so  verhält  es  sich  mit  dem  Metacarpus  des  Daumens ,  während  die  Metacarpus- 
knochen  der  übrigen  Finger,  im  Anfange  des  dritten  Embryo-Monats  einen  Ossi- 
ficationspnnkt  im  Mittelstiick,  und  schon  im  zweiten  Lebensjahre  einen  Knochen- 
kern für  das  untere  Ende  ( Capitulum) ,  aber  keinen  fiir  das  obere  Ende  er- 
halten. Auch  das  Ernährnngsloch  des  sogenannten  Metacarpus  des  Daumens, 
weicht  von  jenem  der  übrigen  Metacarpi  darin  nb,  dass  es  nicht,  wie  bei  diesen, 
uach  aufwärts,  sondern,  wie  bei  den  Phalangen,  nach  abwärts  gerichtet  ist,  Mor- 
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phologiseh  int  somit  der  Daumen  dreigliedrig,  aber  nietaearjmslos ,  und  hetrachtet 
man  die  Bewegungen  der  Finger  und  de»  Daumens  als  Ganzes  an  der  eigenen 
Hand,  sc»  zeigt  es  sieh,  dass  bei  den  ersteren  «Iii-  Metacarpusknochen  ruhen,  bei 
den  letzteren  aber  der  sogenannte  Metaearpus  des  Daumens,  alle  Bewegungen  der 
beiden  Phalangen  mitmacht.  Es  bleibt  natürlich  Jedem  unbenommen  ,  an  die 
Zweigliedrigkeit  seine»  Danmens  zu  glauben,  und  auch  dieses  Lehrbuch  theilt  die 
Ansicht  der  Zweigliedrigkeit,  wenn  nicht  aus  I Überzeugung,  doch  aus  Kücksicht 
gegen  die  allgemeine  Meinung,  welcher  Viele  huldigen  ,  ohne  im  Geringsten  an 
ihre  Unfehlbarkeit  zu  glauben.  Mehr  hierüber  enthält  I' fiel  mann,  der  Mittel- 
handknochen  des  Daumens,  Gott.  lSf»:i. 

§.  142.  Bänder  der  Hand. 

A.  Bänder  der  Handwurzel. 

Die  Bewegungen,  welche  die  Hand  als  Ganzes  ausführt,  sind 
1.  Beugung  und  Streckung,  2.  Zuziehung  und  Anziehung,  3.  Supi- 
nation  und  Pronation.  Nur  die  beiden  ersten  Bewegungen  geschehen 
im  Gelenke  zwischen  dem  unteren  Ende  des  Vorderarms  und  den 
drei  ersten  Handwurzelknochen  —  Articulatio  atrpi.  Sie  können  in 
ziemlich  grossein  Maassstabe  ausgeführt  werden.  Vom  Maximum 
der  Beugung  bis  zum  Maximum  der  Streckung  beschreibt  die  Hand 
einen  Bogen  von  180",  von  der  grössten  Zuziehung  bis  zur  grössten 
Abziehung  einen  Bogen  von  80".  Die  Abziehung  (Seitenbewegung 
nach  der  Ulna  zu)  ist  mehr  gestattet  als  die  Zuziehung  (Seitenbe- 
wegung nach  dem  Radius  zu),  weil  der  zwischen  Ulna  und  Os  tri 
qnetrnm  eingeschaltete  Knorpel  eine  Compression  erlaubt.  Ein-  und 
Auswärtsdrehung  der  Hand  geschieht  nicht  in  dem  Handwurzelgelenk, 
sondern,  wie  im  1  10  gezeigt  wurde,  im  oberen  Drehgelenk  des 
Radius  mit  der  Ulna,  also  im  Ellbogengelenk. 

1.    Articnlafio  radio-ulnari«  inferior. 

Am  unteren  Ende  beider  Vorderarmknochen,  ereignet  sich  eine 
eigenthüinliche  Gelenkverbindung  derselben  unter  sich.  Sie  gehört, 
streng  genommen,  nicht  dem  Carpus  an,  soll  aber  doch  hier  zur 
Sprache  kommen,  da  ihre  Keuntuiss  für  jene  der  Articnlafio  rarpi 
wichtig  ist.  Das  untere  Ende  des  Kadius  stösst  mit  seinen  beiden 
Gelenkfacetten  direct  auf  die  zwei  ersten  Knochen  der  oberen  Hand- 
wurzelreih«; (Kahn-  und  Mondbein).  Das  untere  Ende  der  Ulna 
dagegen  reicht  nicht  so  weit  herab,  um  den  dritten  Knochen  der 
oberen  Handwurzelreihe  (dreieckiges  Bein)  zu  berühren.  Die  Be- 
rührung wird  nur  durch  die  Dazwischenkunft  eines  Knorpels  ver- 
mittelt. Dieser  erstreckt  sich  vom  kurzen  (hinteren)  Rande  der 
unteren  Gelenkfläche  des  Radius  gegen  den  Processus  styloidetu 
ulnae ,  an  welchen  er  durch  ein  kurzes  Band  (seiner  Farbe  wegen 
Ligamentum  subcruvntum    genannt)    geheftet  wird.     Der  Zwischen  - 
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knorpel  hat  nun  eine  obere  und  untere  Fläche.  Erstere  bildet 
mit  Hilfe  der  Incisura  semilunaris  am  unteren  Ende  des  Radius, 
eine  Nische  für  das  Capitidum  tdnae;  letztere  liegt  in  der  Verlän- 
gerung der  unteren  Gelenkfläche  des  Radius,  und  stösst  an  den 
dritten  Knochen  der  oberen  Handwurzelreihe.  Eine  weite  Kapsel 
(Membrana  sacciformis)  nimmt  das  Capitulum  tdnae ,  die  Incisura 
semilunaris  radii,  und  die  obere  Fläche  des  Zwischenknorpels  in 
ein  gemeinschaftliches  Cavum  auf. 

Der  Zwischenknorpel  ist  nach  II  etile  eine  wirkliche  Verltingerung  des 
Gelenk  knorpels  am  unteren  Endo  des  Radius.  Man  findet  ihn  öfter,  besonders  bei 
älteren  Individuen,  in  der  Mitte  durchbrochen,  wodurch  die  Articulatio  radio-ulnari* 
inferior  mit  der  gleich  zu  schildernden  Artiadatio  t/rachio-rarpea  in  Höhlencom- 
munication  zu  stehen  kommt. 

2.  Articulatio  Itrachio-carpea,  kurzweg  Articulatio  carpi. 

Die  freie  Beweglichkeit  der  Handwurzel  am  Vorderarm  be- 
dingt eine  laxe  fibröse  Kapsel  (Ligamentum  capsulare  articula- 
tionis  brachio-carpeae),  welche  von  dem  Umfang  der  unteren  Gelenk- 
fläche des  Radius  und  des  dreieckigen  Zwischenknorpels  entspringt, 
und  sich  an  der  Peripherie  des,  durch  die  oberen  Flächen  der  drei 
ersten  Handwurzelknochen  gebildeten  Kopfes  befestigt.  Das  Os 
pisiforme  wird  nicht  in  die  Höhle  dieser  Kapsel  einbezogen,  sondern 
articulirt,  für  sich,  mit  einer  kleinen  Gelenkfläche  an  der  Ulnarseite 
des  Os  triquetrum.  Die  Synovial  haut  der  Articulatio  brachio-carpea 
setzt  sich  in  die  Fugen  zwischen  den  drei  ersten  Carpusknochen 
nicht  fort.  —  Die  Volarseite  der  fibrösen  Kapsel  wird  durch  zwei 
Bänder  verstärkt,  welche  vom  Radius,  und  von  dem  Zwischen- 
knorpel zwischen  Köpfchen  der  Ulna  und  Os  triqnetrum,  zu  den  drei 
ersten  Handwurzelknoehen  in  gerader  und  schiefer  Richtung  laufen 
(Ligamentum  accessorium  rectum  et  obliquum).  An  der  Dorsalseite 
der  Kapsel  liegt  das  breitere  Ligamentum  rhomboideum,  vom  Radius 
zum  Os  lunatum  und  triqnetrum  gehend;  —  vom  GrifFelfortsatz  des 
Radius  zum  Kahnbein  erstreckt  sich  das  Ligamentum  laterale  radiale, 
und  vom  GrifFelfortsatz  der  Ulna  zum  dreieckigen  Bein  das  Liga- 
mentum laterale  ulnare  s.  Funiculus  ügamentosus.  Man  kann  die  Arti- 
culatio brachio-carpea  eine  beschränkte  Arthrodie  nennen,  da  sie 
Beugung  und  Streckung,  Zu-  und  Abziehung  der  Hand,  aber  keine 
Axendrehung  vermittelt. 

3.  Artictdatio  intercarpea. 

Die  erste  und  zweite  Handwurzelreihe  bilden  unter  einander 
die  Articulatio  intercarpea.  Sie  sind  durch  keine  eigentliche  fibröse 
Kapsel,  wohl  aber  durch  eine  Synovialkapsel  mit  einander  vereinigt. 
Da  sich  die  Ueberknorpelung  der  Contactflächen  je  zweier  Knochen 
der  Handwurzel  auch  eine  Strecke  weit  auf  die  Seitenflächen  der- 
selben fortsetzt,  sieht  man  nach  Eröffnung  der  Kapsel,  Spalten  zwi- 
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sehen  diesen  Knochen.  Kurze  und  straffe  Bänder,  welche  an  der 
Dorsal-  und  Volarseite  der  Handwurzel,  von  der  ersten  Reihe  zur 
zweiten  laufen,  beschränken  die  Beweglichkeit  dieses  Gelenkes  so 
sehr,  dass  nur  eine  geringe  Beuge-  und  Streckbewegung  übrig  bleibt, 
Zuziehung  und  Abziehung  aber,  wie  schon  aus  der  wellenförmigen 
Begrenzungslinie  beider  Knochenreihen  zu  entnehmen  war,  ganz 
ausgeschlossen  wird.  Unter  den  volaren  Verstärkungsbändern 
der  Articnlatio  intercarpea ,  ist  jenes  zwischen  dem  Erbsenbein  und 
dem  Haken  des  Ilakenbeins  (Ligamentum  piao-uncinatum)  das 
stärkste.  Das  Ligamentum  carpi  trameerm-m,  welches  die  Endpunkte 
der  zwei  knöchernen  Handwurzelbogeu  mit  einander  verbindet, 
geht  über  die  coneave  Seite  dieser  Bogen  wie  eine  Brücke  weg, 
und  verwandelt  sie  in  einen  theils  knöchernen ,  theils  ligamentösen 
Kanal ,  dessen  schon  bei  der  Betrachtung  der  Handwurzelknochen 
erwähnt  wurde. 

Ueberdies  werden  auch  die  weltlichen  Contactflachen  der  Haridwurzelknoehen 
\mit  Ausnahme  des  Erbsenbeins),  so  weit  sie  nicht  iiberknorpelt  sind,  durch  kurze, 
stramme,  und  starke  ßandfaseni  —  Ligamenta  intero»*ra  —  zusammengehalten. 

B.  Bänder  der  Mittelhand. 

Eine  sehr  dünne  fibröse  Kapsel,  mit  zahlreichen  Verstärkungs- 
bändern, verbindet  die  Basen  der  vier  letzten  Mittelhandknocheu 
mit  der  zweiten  H andwurzel reihe ,  zur  festen  und  sehr  wonig  Be- 
weglichkeit zeigenden  Articnlatio  earpo-metacarpea.  Die  Synovial- 
kapsel  dieses  Gelenks  schickt  faltenartige  Verlängerungen  zwischen 
die  kleinen  Gelenkfläehcn  an  den  Seiten  der  Basen  der  Mittelhand- 
knochen. Kurze  und  straffe  Verstärknngsbänder ,  welche  von  den 
Knochen  der  zweiten  Handwurzelreihe  zu  den  Basen  der  Mittel- 
handknochen laufen,  kräftigen  die  Verbindung  des  Metacarpus  mit 
dem  Carpus,  so  wie  andererseits  die  zwischen  den  Basen  je  zweier 
Metacarpusknochen  quergespannten  Ligamenta  hasium  dorxalia  et 
volaria,  die  wechselseitige  Verbindung  derselben  zu  einer  kaum  be- 
weglichen machen.  —  Auch  die  Capitula  der  vier  letzten  Meta- 
carpusknochen sind  an  der  Volarseite  durch  Querbänder  mit  ein- 
ander verbunden,  welche  einige  Nachgiebigkeit  haben,  und  den 
Metacarpusknochen  gestatten ,  beim  Aufstemmen  der  Flachhand  auf 
eine  Unterlage ,  mit  ihren  Köpfchen  etwas  auseinander  zu  weichen, 
was  die  Basen  nicht  können.  —  Das  Oh  metacarpi  des  Daumens 
bildet  mit  dem  Os  multangulnm  majm ,  ein  durch  die  Gestalt  der 
Gelenkflächen  und  durch  die  Weite  der  Kapsel  bedingtes  selbst- 
ständiges Sattelgelenk,  welches  Beugung  und  Streckung  des  Dau- 
mens, nebst  Zu-  und  Abziehung  gestattet.  —  Die  übrigen  Articu- 
lationes  carpo-nntaearpeat  stellen  nur  in  einem  Minimum  bewegliche 
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Amphiarthrosen  vor.  —  Das  Gelenk  der  beiden  letzten  Metacar- 
pusknochen  mit  dem  Hakenbein  besitzt  zuweilen  eine  besondere 
Synovialkapsel. 

A.  Firk,  die  Gelenke  mit  sattelförmigen  Flächen,  in  der  Zeitschrift  für  rat. 
Med.  1854. 

C.   Bänder  der  Fingerglieder. 

Wir  unterscheiden  an  jedem  Finger  eine  Articulatio  meta- 
carpo-phalatujea ,  dann  eine  erste  und  eine  zweite  Articulatio  inter- 
phalangea. 

Die  Articulatio  metacarpo-phalangea ,  zwischen  dem  kugeligen 
Capitulum  des  Metacarpus  und  der  flachen  Grube  am  oberen  Ende 
der  Phalanx  prima,  ist  für  den  Zeige-,  Mittel-,  Ring-  und  Ohrfinger 
eine  Arthrodie,  welche  Beugung  und  Streckung,  Zu-  und  Abziehuug, 
aber  keine  Axendrehung  des  Fingers  erlaubt,  während  das  mehr 
quergezogene,  walzenförmige  Capitulum  des  Metacarpus  des  Dau- 
mens, der  zugehörigen  Phalanx  prima,  nur  eine  Beug-  und  Streck- 
bewegung gestattet,  also  ein  Winkelgelenk  bedingt,  wie  es  an  den 
übrigen  Fingern  zwischen  der  ersten  und  zweiten  Phalanx  vor- 
kommt. Sämmtliche  Articu/atione*  interphalangea?  zählen  zu  den 
Winkelgelenken. 

Alle  Fingergelenke  besitzen  fibröse  und  Synovialkapseln,  nebst 
zwei  Seitenbändern,  welche  aus  den  seitlichen  Grübchen  der  oberen 
Knochen  entspringen  ,  und  am  Seitenrande  der  nächstfolgenden  en- 
digen. Für  die  Articulatio  metacarpo-phalangea  sind  die  Seitenbänder 
sehr  schwach  und  dehnbar,  und  müssen  es  sein,  da,  wenn  sie  so 
stark  wären,  wie  am  2.  und  3.  Fingergelenk,  die  durch  die  Form 
der  Gelenkflächen  gegebene  Arthrodie  in   ein   Winkelgelenk  ein- 
geschränkt  würde.  —   Die    Volarseiten  der  fibrösen  Kapseln  der 
ArticuJationes  metacarpo-phalangeae.  worden  an  ihrer  unteren  Wand 
durch  Faserknorpelsubstanz  verdickt,   und   bilden   eine  Art  Rolle 
oder  Rinne,  in  welcher  die  Sehnen  der  Fingerbeuger  gleiten.  Man 
hat   allgemein  diese  verdickte  Stelle  des  Kapselbandes,   als  Liga- 
mentum transversum  beschrieben.   In  der  Mitte  einzelner  Faserknor- 
pelplatteu  finden  sich  knöcherne  Kerne  eingewachsen,  welche  die 
Gestalt  einer  halben   Erbse,  oder  des  Samens  der  Sesampflanze 
haben  (Ossa  texamoidea),  und  mit  ihrer  glatten,  überknorpelten  Fläche, 
in  den  Gelenkraum  hineinschauen.    An  der  Volarseite  der  Gelenk- 
kapsel   zwischen   Metacarpus    und  Phalanx  prima    des  Daumens, 
kommen  constant  zwei  neben  einander   liegende  Sesambeine  vor; 
am  ersten  Gelenke  des  Zeige-  und  Ohrfingers,  so  wie  am  zweiten 
Gelenke  des  Daumens  trifft  man  sie  ebenfalls  an,  aber  nur  einfach.  Bei 
den  arabischen  Schriftstellern  hiessen  sie  Alhndara. 

22* 
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§.  m  Allgemeine  Bemerkungen  über  die  Hand. 


Da  der  Metncarpna  des  Daumens  mit  dem  0»  mutta»  maju*  durch  ein 

einer  Arthrodie  «ich  näherndes  Sattelgelenk  ,  und  mit  der  ersten  Phalanx  durch 
ein  Winkelgelenk  verbunden  wird,  so  verhält  er  sich  auch  in  dieser  Beziehung 
mehr  wie  eine  Plialanx  prima  der  übrigen  Finger. 

§.  143.  Allgemeine  Bemerkungen  über  die  Hand. 

Schulter,  Oberarm  und  Vorderarm,  wurden  nur  der  Hand 
wegen  geschaffen,  deren  Beweglichkeit  und  Verwendbarkeit  durch 
ihre  Befestigung  an  einer  langen  und  mehrfach  gegliederten  Knochen- 
säule erheblich  gewinnen  muss.  Das  aus  27  Knochen  bestehende, 
und  durch  40  Muskeln  bewegliche  Skelet  der  Hand,  in  welchem 
Festigkeit  mit  geschmeidiger  und  vielseitiger  Beweglichkeit  sich  auf 
die  sinnreichste  Weise  combinirt,  bewährt  sich  für  die  roheste  Arbeit, 
wie  für  die  subtilsten  Hantierungen  im  gleichen  Grade  geschickt, 
und  entspricht  durch  seinen  wohlberechneten  Mechanismus  voll- 
kommen jener  geistigen  Uebcrlegenheit,  durch  welche  der  Mensch, 
das  an  natürlichen  Vertheidigungsmitteln  ärmste  Geschöpf,  sich  zum 
Beherrscher  der  lebenden  und  leblosen  Natur  aufwirft. 

Die  Hand ,  am  Ende  einer  langen  und  gegliederten  Knochen- 
säule  befestigt,  reicht,  in  hängender  Armstellung,  bis  zur  Mitte  des 
Oberschenkels.  Weiter  herabreichende  Arme  haben  dem  Perser- 
könig Artaxerxes  zu  dem  Beinamen  Longimanm ,  und  einer  russi- 
schen Fürstenfamilie  (deren  Stammvater  mit  dieser  Eigentümlichkeit 
behaftet  war)  zu  dem  Namen  Dolgoruki  verholfen.  Beim  Neger 
langt  die  Hand  constant  weiter  herab,  bei  gewissen  Affen  selbst  bis 
zur  Ferse.  Die  Verlängerung  betrifft  bei  beiden  vorzugsweise  die 
Vorderarme.  Ohne  Zweifel  ist  diese,  selbst  den  Negern  unangenehm 
vorkommende  Aehnlichkeit ,  der  Grund,  warum  sie,  wenn  sie 
unbeschäftigt  sind,  ihre  Hände  immer  vor  der  Brust  verschlungen 
halten.  Bei  den  ägyptischen  Mumien  von  Jungfrauen,  liegen  die 
Hände  vor  der  Scham  gekreuzt. 

Die  Hand  wird  durch  ihren  Hautüberzug,  besonders  in  der 
Hohlhand  (palma  von  rS/>i\irj ,  mit  hoher  Empfindlichkeit  ausge- 
rüstet, und  erhebt  sich  zur  Bedeutung  eines  Tastorgans,  welches, 
nach  allen  Richtungen  des  Raumes  beweglich,  uns  von  der  Aus- 
dehnung der  Materie  und  ihren  physikalischen  Eigenschaften  belehrt. 
Die  ältesten  Maassbestimmungen  (ulna,  Elle,  —  spithaiim,  Spanne,  — 
pollex ,  Zoll;  sind  deshalb  der  Länge  einzelner  Handabtheilungen 
entnommen.  Die  Fähigkeit  der  Hand,  sich  zu  einem  Löffel  auszu- 
höhlen, und  zu  einer  Schaufel  zu  strecken,  bedingt  ihren  Gebrauch 
zum  Schöpfen  und  Wühlen;  die  gekrümmten  Finger  bilden  einen 
starken  und  breiten  Haken,  der  beim  Klettern  die  trefflichsten 
Diense   leistet,    uud    der  jedem  anderen  Finger  entgegenstellbure 
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Daumen  wirkt  mit  diesem  wie  eine  Zange,  die  zum  Ergreifen 
und  Befühlen  kleiner  Gegenstände  benutzt  wird. 

In  dem  langen,  freibeweglichen  und  starken  Daumen  (pollex, 
von  poliere)  liegt  der  wichtigste  Vorzug  der  Menschenhand.  Er  krümmt 
sich  mit  Kraft  gegen  die  übrigen  Finger  zur  Faust,  Pngnus,  die 
zum  Anfassen  und  Festhalten  schwerer  Gegenstände  dient.  Der 
Daumen  leistet  hiebei  so  viel,  wie  die  übrigen  Finger  zusammen- 
genommen, er  stellt  das  eine  Blatt  einer  Beisszange  vor,  deren 
anderes  Blatt  durch  die  vier  übrigen  Finger  gebildet  wird ,  und 
fuhrt  deshalb  bei  Albin  den  Namen  manus  parva,  majori  adjutrixy 
was  die  griechische  Bezeichnung  Tr?.yv.p  noch  besser  ausdrückt. 
Eine  Hand  ohne  Daumen  hat  ihren  besten  Theil  eingebüsst,  und 
der  Chirurg  wird  mit  seiner  Entfernung  nicht  so  rücksichtslos  ver- 
fahren, wie  mit  den  übrigen  Fingern.  Im  Mittelalter  wurde  das 
Abhauen  des  Daumens  als,  Strafe  für  schwere  Verletzungen  verhängt. 

Die  Affenhand,  deren  Stummeldaumen  Eustachius  einen 
poüex  ridicidus  nannte,  ist  ein  unvollkommener  organisirtes,  mecha- 
nisches Werkzeug,  als  die  Menschenhand,  das  Organon  organorum 
des  Anaxagoras,  und  einige  Affengattungen  entbehren  selbst  der 
Oppositionsfahigkeit  des  Daumens.  —  Die  ungleiche  Länge  der 
Finger  ist  für  das  Umfassen  kugeliger  Formen  wohlberechnet, 
und  schliesst,  wenn  die  Finger  gegen  die  Hohlhand  gebeugt  und 
zusammengekrümmt  sind,  einen  leeren  Raum  ein  (wie  z.  B.  beim 
Fliegenfangen),  der  durch  den  Daumen  als  Deckel  geschlossen 
wird.  —  Die  aus  mehreren  Knochen  zusammengesetzte  bogenförmige 
Handwurzel,  unterliegt  der  Gefahr  des  Bruches  weit  weniger,  als 
wenn  ein  einziger  gekrümmter  Knochen  ihre  Stelle  eingenommen 
hätte.  Ihre  coneave  Seite  wird  durch  das  starke  Ligamentum  carpi 
transvermm  in  einen  Ring  umgewandelt,  welcher  die  Beugesehnen 
der  Finger  enthält.  —  Die  feste  Verbindung  der  Mittelhand  mit 
der  Handwurzel  macht  das  Stemmen  und  Stützen  mit  den  Hän- 
den möglich,  und  die  Längenkrümmung  der  einzelnen  Metacarpus- 
knochen,  so  wie  ihre  Nebeneinanderlagerung  in  einer  gegen  den 
Rücken  der  Hand  convexen  Ebene,  erleichtert  die  Aushöhlung 
der  Hohlhand  zum  poculum  Diogenis. 

In  der  Zehnzahl  der  Finger,  welche  bei  den  ersten  Rech- 
nungsversuchen der  Menschen  zum  Zählen  diente,  liegt  gewiss  die 
anatomische  Ursache  unseres  jetzigen  Zahlen-Dekaden  Systems. 
Es  giebt  wilde  Völker,  welche  nur  nach  den  Fingern  bis  10,  andere, 
welche,  mit  Hinzunahme  der  Zehen,  nur  bis  20  zählen  können  (wie 
die  Nahoris) ,  und  für  alle  Zahlen  darüber  nur  Ein  Wort  haben : 
Viel  (Miribiri).  —  Die  grosse  Beweglichkeit  der  Finger,  und  die 
möglichen  zahlreichen  Combinationen  ihrer  Stellungen,  machten  sie 
zu  Vermittlern  der  Zeichensprache;  ihre  tiefen  Trennungsspalten 
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erlauben  das  Falten  der  Hände,  um  mit  doppelter  Kraft  zu  drücken, 
und  die  nur  im  Winkel  mögliche  Beugung  der  zwei  letzten  Pha- 
langen, giebt  der  geballten  Faust  eine  Kraft,  die  einst  statt  des 
Rechtes  galt.  Wie  nothwendig  das  Zusammenwirken  beider  Hände 
zu  gewissen  Verrichtungen  wird,  beweist  das  alte  Sprichwort:  mann* 
mnnnm  lavat.  Eine  fehlende  Hand  kann  deshalb  nur  unvollkommen 
durch  die  andere  Hand  ersetzt  werden,  und  der  Verlust  Einer  Hand 
wird  schwerer  gefühlt,  als  jener  eines  Auges,  da  zum  Sehen  unter 
allen  Verhältnissen  Ein  Auge  hinreicht.  —  Die  tausendfältigen  Ver- 
richtungen der  Hände  (Hantierungen),  welche  die  Nothwendigkeit 
dictirt  und  der  Verstand  raffinirt,  und  die  ein  ausschliessliches 
Prärogativ  der  Menschen  sind,  werden  nur  durch  den  weise  be- 
rechneten Bau  dieses  Werkzeuges  ausführbar.  Wir  können  uns 
keine  Vorrichtung  denken,  durch  welche  die  mechanische  Brauch- 
barkeit der  Hand  auf  einen  höheren  Vollkommenheitsgrad  gebracht 
werden  könnte.  Jede,  wie  immer  beschaffene  Zugabe,  würde  eher 
hemmend  als  fördernd  wirken.  So  ist  z.  B.  ein  sechster  Finger 
wahrlich  keine  Vollkommenheit  der  Hand;  sonst  würde  der  Besitzer 
desselben  nicht  wünschen ,  dieser  Vollkommenheit  quitt  zu  werden, 
und  die  Chirurgen  würden  sich  nicht  dienstfreundlichst  beeilen,  sie 
wegzuschneiden. 

D.  Knochen  der  unteren  Extremitäten 
oder  Bauchglieder. 

§.  144.  Einteilung  der  unteren  Extremitäten. 

Die  untere  Extremität  besteht,  wie  die  obere,  aus  vier  beweg, 
lieh  verbundenen  Abtheilungen:  der  Hüfte,  dem  Ober  Schenkel, 
dem  Untersehenkel,  und  dem  Fusse,  welcher  selbst  wieder  in 
die  FuBSWiirzel,  den  Mittelfuss,  und  die  Zehen  zerfällt. 

§.  145.  Hüftbein. 

Die  Hüfte  verhält  sich  zur  unteren  Extremität,  wie  die  Schul- 
ter zur  oberon.  Man  könnte  sie  deshalb  die  Schulter  der  unteren 
Extremität  nenuen.  Sie  besteht  jedoch  nicht  aus  zwei  Knochen, 
wie  die  Schulter  der  oberen,  sondern  nur  aus  einem.  Dieser  ist 
das  Hüftbein  (<h  innominntttm  s.  nnonymmn,  0§  coxae  ).  Beide  Hüft- 
beine fassen  mit  ihren  hinteren  oberen  Stücken,  das  Kreuzbein  zwi- 
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sehen  sich,  und  bilden  mit  ihm  den  Beckengürtel  oder  Beckenring. 
Sie  werden  in  drei  Theile  eingetheilt:  Darmbein,  Sitzbein  und 
Schambein.  Nicht  die  Laune  der  Willkür  hat  diese  Eintheilung 
erdacht,  sondern  die  Entwicklungsgeschichte  des  Knochens  sie  auf- 
gestellt, indem  jedes  Hüftbein  beim  neugeborenen  Kinde  aus  drei, 
nur  durch  Knorpel  verbundenen  Stücken  besteht,  welche  die  oben 
angegebene,  allgemein  übliche  Eintheilung  veranlassten.  Um  die 
Zeit  des  Zahnwechsels  (7.  Lebensjahr)  beginnt  ihre  Verschmelzung, 
welche  jedoch  selbst  im  16.  Lebensjahre  noch  nicht  vollkommen 
beendet  ist.  Bei  zwei  Säugethieren  (dem  Schuabelthiere  und  der 
Echidna)  bleiben  diese  drei  Stücke  durch  das  ganze  Leben  ge- 
trennt. Hält  man  sich  an  die,  etwas  unter  der  Mitte  des  Knochens 
befindliche,  grosse  Gelenkgrube  (die  Pfanne),  so  liegt  das  Darm- 
bein über  ihr,  das  Sitzbein  unter  ihr,  und  das  Schambein  an  ihrer 
inneren  Seite.  Alle  drei  genannten  Bestandtheile  der  Hüftbeine 
bctheiligen  sich  an  der  Bildung  der  Pfanne ,  und  man  kann  es  an 
einem  jüngeren  Exemplare  des  Knochens,  wo  noch  die  Knorpel 
zwischen  den  drei  Bestandteilen  der  Hüftbeine  existiren ,  sehr  gut 
absehen,  dass  das  Darmbein  die  obere,  das  Sitzbein  die  untere,  und 
das  Schambein  die  innere  Wand  der  Pfanne  bildet. 

A.  Das  Darmbein,  0«  Hei  s.  ilium,  führt  diesen  Namen,  weil 
es  mit  seiner  inneren,  coneaven  Fl  äche;  jenen  Thoil  des  dünnen 
Gedärmes  traut,  welcher  üeum  heisst.  Dick  an  seiner  Basis,  welche 
die  obere  Wand  der  Pfanne  bildet,  gewinnt  es  nach  oben  zu,  die 
Gestalt  einer  breiten,  in  ihrer  Mitte  durchscheinend  dünnen,  dem 
verbogenen  Kamme  eines  antiken  Helmes  nicht  unähnlichen  Platte, 
an  welcher  man  eine  äussere  und  innere  Fläche,  und  einen  dicken 
Begrenzungsrand  unterscheidet.  Die  äussere  Fläche  ist  an 
ihrem  vorderen  Abschnitt  convex,  am  hinteren  concav ,  und  besitzt 
eine,  selbst  bei  älteren  Individuen  nicht  immer  scharf  ausgeprägte, 
mit  dem  oberen  Rande  des  Darmbeins  nicht  parallel  laufende  Linie 
(Linea  seniicirculari«  s.  nrcuata  externa)  ,  als  die  Ursprungsgrenze 
des  Mtuenlus  tjlutaeus  minimus.  Sonst  ist  diese  Fläche  glatt,  mit 
einem  grossen  Ernährungsloch  in  ihrer  Mitte,  und  mehreren  kleiueren 
gegen  den  Hand  zu.  Die  innere  Fläche  wird  durch  die  von  hinten 
nach  vorn  und  unten  gerichtete  Linen  arcuutu  interna,  in  eine  klei- 
nere untere,  und  viel  grössere  obere  Abtheilung  gebracht.  Die 
untere  hilft  die  Seitenwand  des  kleinen  Beekens,  und  zugleich  den 
Grund  der  Pfanne  bilden:  die  obere  ist  an  ihrer  vorderen  Hälfte 
concav  und  glatt  (Fotsa  üiacaj,  an  ihrer  hinteren  Hälfte  mit  einer 
beknorpelteu  oh  rmusch  eiförmigen  Verbindungsstelle  für  die 
ähnlich  gestaltete  Fläche  am  breiten  Seitenraude  des  Kreuzbeins, 
und  hinter  dieser  mit  einem  umfänglichen,  rauhen  Höcker  (Tubero- 
*ita#  ossis  ileij  versehen.   —  Der  Begrenzungsrand  des  Darmbeines 
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zerfällt  1.  iu  den  oberen  Rand  oder  Kamm  (Crista  ossis  ilei), 
welcher  so  wie  die  äussere  Fläche  des  Darmbeins,  vorn  nach  aussen, 
und  hinten  nach  innen ,  also  S-formig  gekrümmt  ist ,  und  eine 
äussere,  mittlere  und  innere  Lefze  für  die  Befestigung  der  drei 
breiten  Bauchmuskeln  besitzt;  2.  in  den  vorderen  und  hinteren 
Band,  welche  beide  kurz  und  nicht  so  dick  sind,  wie  die  Crista, 
und  fast  senkrecht  von  den  Endpunkten  der  Crista  abfallen.  Jeder 
dersolben  besitzt  einen  halbmondförmigen  Ausschnitt,  flacher  und 
länger  am  vorderen  Rande,  am  hinteren  tiefer  und  kürzer.  Die 
Ecken  der  Ausschnitte  heissen  Spinae,  und  es  muss  somit  eine 
Spina  anterior  superior  et  inferior,  desgleichen  eine  Spina  posterior 
mperior  et  inferior  geben.  Der  hintere  Rand  führt,  unter  der  Spina 
posterior  inferior  zur  Incisnra  ischiadim  major  s.  iliaca,  welche  sich 
bis  zum  später  zu  erwähnenden  Stachel  des  Sitzbeins  hcraberstreckt 

B.  Das  Sitzbein,  Os  ischii  s.  coxendicis  ("c/stv  xoChrj|jisvoj;,  quod 
sedentes  sustineat,  Riol),  wird  in  den  Körper,  den  absteigenden, 
und  aufsteigenden  Ast  eingetheilt.  Der  Körper  bildet  die  untere 
Wand  der  Pfanne,  ist  dreiseitig,  und  hat  an  seinem  hinteren  Rande 
einen  Sporn  oder  Stachel  (Spina  ossis  ischii),  welcher,  mit  der  Spina 
ossis  ilei  posterior  inferior,  die  oben  genannte  Jntisnra  ischiadim  major 
s.  iliaca  begrenzt.  Der  absteigende  Ast  (Ramm  descendens),  ist 
eino  Fortsetzung  des  Körpers,  dessen  drei  Flächen  er  beibehält. 
Er  endigt  nach  unten  mit  dem  dicken  und  rauhen  Sitzknorren 
(Tuberositas  ossis  ischii),  zwischen  welchom  und  der  Spina  ischii  die 
seichte  Incisnra  ischiadim  minor  liegt.  Der  aufsteigende  Ast 
(Ranuts  ästendem)  erhebt  sich  vom  Sitzknorren  nach  innen  und 
oben,  ist  von  vorn  nach  hinten  flachgedrückt,  mit  vorderer  und  hin- 
terer Fläche,  nebst  einem  inneren  stumpfen,  und  äusseren  scharfen 
Rande. 

C.  Das  Schambein,  Os  pnbis  h.  pectinis ,  zerfällt  in  einen 
horizontalen  und  absteigenden  Ast.  Der  horizontale  Ast 
bildet  mit  seinem  äusseren  Ende  die  innere  Pfannenwand,  und  stösst 
an  seinem  inneren  Ende,  durch  eine  breite,  rauhe  Verbindungsfläche, 
und  darauf  haftenden  Faserknorpcl,  mit  dem  gleichnamigen  Kno- 
chen der  anderen  Seite  zusammen.  Die  Stelle,  wo  das  äussere  Ende 
des  horizontalen  Astes  sich  mit  dem  Pfannenstück  des  Darmbeins 
verbindet,  bleibt  durch  das  ganze  Leben  als  ein  rauher,  von  vorn 
nach  hinten  gerichteter  Aufwurf  oder  Rücken  konnbar,  der  gewöhn- 
lich Tnbertuhim  ileo-pectinenm  oder  ileo-puhicum  genannt  wird.  Der 
horizontale  Ast  stellt  ein  kurzes,  dreiseitiges  Prisma  dar,  dessen 
Flächen,  weil  das  äussere  und  innere  Ende  dicker  sind  als  das 
Mittelstück,  sämmtlich  etwas  concav  sein  müssen.  Die  Concavität 
zeigt  sich  besonders  an  der  unteren  Fläche  so  sehr  ausgesprochen, 
dass  einige  Anatomen  sie  mit  dem  Namen  einer  Furche  belegen, 
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deren  Richtung  von  aussen  und  oben  nach  innen  und  unten  geht.  — 
Von  den  drei  Winkeln  ist  der  obere  der  schärfste,  und  heisst 
Schainboinkamm  (Pecten  s.  Crista  osgis  pubis).  Er  setzt  sich  nach 
aussen,  hinter  dem  Tuberculum  ileo-pubicnm,  in  die  Linea  arcttata 
interna  des  Darmbeins  fort,  und  endigt  nach  innen  am  Schambein- 
höcker  (Tuherculnm  pubicum).  Die  beiden  unteren  Rändergehen 
ohne  Unterbrechung  in  die  Ränder  des  vom  Sitz-  und  Schambein 
umschlossenen,  grossen  Loches  (Foramen  obturatum  s.  ovale)  über, 
und  zwar  der  vordere  untere  in  den  äusseren,  der  hintere  untere  in 
den  inneren  Rand  des  Loches.  Vom  inneren  Ende  des  horizontalen 
Astes  wächst  der  absteigende  Ast  dem  aufsteigenden  Sitzbeinaste 
entgegen,  und  verschmilzt  mit  ihm.  Er  hat,  wie  dieser,  eine  vor- 
dere und  hintere  Fläche,  einen  äusseren  und  inneren  Rand. 

Der  Winkel,  unter  welchem  der  absteigende  Schambeinast  zum  horizon- 
talen steht,  heisst  Anguhu  ot*ü  pubu,  zum  Unterschied  des  Angulua  osrium  pubis, 
unter  welchem  man  den  Raum  versteht,  der  zwischen  den  absteigenden  Aesten 
beider  Schambeine  enthalten  ist,  und  welcher,  weil  er  besonders  im  männlichen 
Geschlecht  sich  nach  oben  zuspitzt,  immerhin  ein  Angnlut  ottium  putn*  genannt 
werden  kann.  Bei  Weibern,  wo  dieser  Winkel  zum  Bogen  wird,  heisst  er  Atxtu 
ottium  pubu. 

Wo  die  drei  Stücke  des  Hüftbeins  zusammenstossen ,  liegt  die 
tiefe,  sphärisch  gehöhlte  Gelenkgrube  zur  Aufnahme  dos  Obcr- 
schenkelkopfes  —  die  Pfanne,  Acetabnlum  s.  Cotyle,  an  Grösse 
und  Form  den  Essigschälchen  der  alten  Römer  gleich  —  inde  nomen. 
Ihre  rauhe  Umgrenzung  (Supercilium  acetabuli)  bildet  keine  voll- 
kommene Kreislinie,  sondern  wird  an  der  inneren  und  unteren 
Peripherie  durch  die  Incimra  acetabuli  ausgeschnitten.  Die  innere 
Oberfläche  der  Pfanne  zeigt  sich  nicht  durchaus  überknorpelt, 
sondern  hat  an  ihrem  Grunde  eine  knorpellose,  vertiefte  Stelle  (Fosm 
acetabuli),  welche  sich  bis  zur  Incisura  acetabuli  ausdehnt,  und  gegen 
das  Licht  gehalten,  meistens  matt  durchscheinend  getroffen  wird. 

Einwärts  von  der  Pfanne,  und  etwas  tiefer  als  diese,  liegt  das 
sogenannte  Verstopfungsloch  (Foramen  obturatorium,  besser  obtu- 
ratum oder  ovale),  welches  von  den  Aesten  des  Sitz-  und  Scham- 
beines umrahmt  wird,  und  genau  betrachtet,  besonders  an  Indivi- 
duen weiblichen  Geschlechte,  eine  dreieckige  Form  mit  abgerundeten 
Winkeln  hat.  Im  männlichen  Geschlechte  erscheint  das  Loch  von 
mehr  ovaler  Gestalt.  Die  Umrandung  des  Loches  bildet  keine  in 
sich  selbst  zurücklaufende  Linie,  indem,  wie  oben  bemerkt  wurde, 
der  äussere  Rand  des  Loches  in  den  vorderen  unteren  Rand  dos 
horizontalen  Schambeinastes,  und  der  innere  Rand  in  den  hinteren 
unteren  Rand  dieses  Schambeinastes  übergeht.  Dadurch  gesehieht  es, 
dass  die  untere,  furchenähnlich  stark  ausgehöhlte  Fläche  des  hori- 
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zontalen  iSchambeinastes,  mit  ihrer  ganzen  Breite  die  obere  Umran- 
dung des  Verstopfungsloches  bildet. 

Das  Studium  des  Hüftbein«  macht  den  Anfängern  einige  Schwierigkeit,  da 
an  den  Knochen  Erwachsener,  deren  sie  »ich  bedienen ,  die  Treuniingsspuren  der 
einzelnen  embryonalen  Stücke  nic  ht  mehr  abzusehen  sind.  Ich  empfehle  deshalb, 
zur  besseren  Oricntirung,  diese  Trcnntingslinicn  am  ausgebildeten  Knochen  auf 
folgende  Weise  zu  verzeichnen.  Man  beschreibt  mit  Tinte  oder  Bleistift  eine 
über  da«  Tnbercu/um  ileo-pubieum  und  nach  seiner  Richtung  laufende  Linie,  ver- 
lfingert sie  über  den  Anfang  der  Linea  arcuata  interna  eine  Querfingerbreite  nach 
abwart«  auf  die  hiutero  (innere)  Flache  des  Kuocheus,  und  läast  sie.  dann  in  zwei 
Schenkel  divergiren,  deren  einer  nach  aussen  ,  zur  Mitte  der  Incuura  üehia>ii>a 
major,  der  andere  nach  innen,  zum  oberen  Dritttheil  des  äusseren  Randes  des 
Verstopfungsloches  geführt  wird.  Diese  gespaltene  Linie  wird  die  Gestalt  eines 
umgekehrten  Y  haben,  und  an  der  inneren  Oberfläche  des  Hüftbeins,  die  Ver- 
wacliHiingHstelle  seiner  drei  Stücke  repräsentiren.  Um  sie  auch  an  der  Süsseren 
Oberfläche  des  Knochens  darzustellen,  verlfingert  man  das  vordere  Ende  der  lfiugs 
des  Tuberculi  ileopubici  gezogenen  Linie,  eine  Querfingerbreite  in  die  Pfanne  hin- 
ein ,  und  lfisst  sie  dort  wieder  in  zwei  Schenkel  auslaufen  ,  welche  durch  die 
Pfanne,  und  über  den  Kand  derselben  hinaus,  so  verlfingert  werden,  dass  sie  mit 
den  Endpunkten  der  an  der  inneren  Fläche  verzeichneten  Schenkel  zusammen- 
stossen.  Man  wird  dann  den  Antheil  kennen  lernen,  welchen  jedes  der  drei  Stücke 
des  Hüftbeins,  an  der  Bildung  der  Pfanne  nimmt  —  Die  Verschmelzungsstelle 
des  absteigenden  Schambein-  und  aufsteigenden  Sitzbeinastes,  fällt  beiläufig  in  die 
Mitte  des  inneren  Randes  des  Foramen  obturatum. 

Ausser  den  drei  Ossificationspunkten,  welche  im  Embryo  die  erste  Anlage 
des  Darm-,  Sitz-  und  Schambeins  bilden ,  erhält  das  Hüftbein  noch  drei  selbst- 
ständige Verknöcherungspunkte,  welche  aber  erst  spät  nach  der  Geburt  auftreten. 
Der  erste  entsteht  im  Y-förmigen  Knorpel ,  welcher  die  drei  Kuochenstücke  der 
Pfanne  verbindet;  der  zweite  im  Sitzknorren;  der  dritte  im  Labium  medium  der 
Critta  o**i*  ilei. 

An  Abnormitäten  ist  das  Hüftbein  nicht  reich.  —  Eine  der  merkwürdigsten 
befindet  sich  in  meiner  Sammlung.  Ein  an  der  Ineixura  aretabuli  entspringender 
Knochenbalken  läuft  «juer  über  das  Foravten  obturatum  weg,  ohne  den  äusseren 
Rand  desselben  zu  erreichen.  An  einem  zweiten  Becken  ist  der  absteigende  Scham- 
beinast mit  dem  aufsteigenden  Sitzbeiuaste  nicht  verbunden.  —  Einen  vollstän- 
digen knöchernen  Pfanuenrand,  ohne  Incisnr,  zeigt  ein  im  Prager  anatomischen 
Museum  aufbewahrtes  Präparat.  —  Ich  besitze  ein  Darmbein,  an  dessen  äusserer 
Fläche  eine  sehr  tiefe  Fnrchc  für  den  Verlauf  der  Va»u  ylutaea  nuperiora  ausge- 
graben erscheint.  i 

Das  weibliche  Hüftbein  zeichnet  sich  durch  die  grössere  Kürze,  Schmalheit, 
und  mehr  nach  aussen  umgelegte  Richtung  seines  Darmbeines,  durch  die  Kürze 
seines  Sitzbeines,  die  Länge  seines  horizontalen  Schumbeinastes,  die  Schmalheit 
der  das  Foramen  obturatum  umgebenden  Knochenspangen  ,  und  die  mehr  drei- 
eckige Gestalt  dieses  Loches  vor  dem  männlichen  aus. 

§.  Uli.  Verbindungen  der  Hüftbeine. 

Die  Hüftbeine  verbinden  sich  mit  dem  Kreuzbeine  durch  die 
beiden  Symphyse*  sacroilincae ,  und  unter  einander  durch  die  ein- 
fache Symphysis  osftium  pubis. 
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1.  Die  Symphysis  sacro-iliaca  (aüv-pu>,  zusammenwachsen)  soll 
von  Rechtswegen,  nach  den  Untersuchungen  von  Luschka,  eigentlich 
zu  den  Gelenken  gezählt  werden,  indem  die  überknorpelten ,  ohr- 
förmigen  Verbindungsflächen  des  Darm-  und  Kreuzbeins,  welche 
man  sich  früher  mit  einander  verwachsen  dachte ,  durch  eine  mit 
Synovialhaut  und  Epithel  ausgekleidete,  spaltformige ,  und  niemals 
fehlende  Höhle,  von  einander  so  getrennt  sind,  dass  sie  zwar  im 
gegenseitigen  Oontact,  aber  nicht  in  Continuität  stehen.  Dieses  Ge- 
lenk ,  welches  den  altherkömmlichen  Namen  einer  Symphyse  noch 
lange  führen  dürfte,  wird  durch  vordere,  untere,  und  hintere  Ver- 
stärkungsbänder bedeckt,  welche  zugleich  mit  der  über  die  Sym- 
physe wegstreichenden  Beinhaut,  eine  Art  Kapsel  um  die  innere 
Höhle  bilden.  Unter  den  hinteren  verdienen  das  Ligamentum  ileo- 
saemm  longum  et  breve,  ihrer  Stärke  wegen ,  besondere  Erwähnung. 
Das  erste  entspringt  von  der  Spina  posterior  snperior ,  das  zweite, 
vom  ersten  bedeckt,  von  der  Spina  posterior  inferior  des  Darmbeins, 
und  beide  enden  am  Seitenrande  des  Kreuzbeins.  —  Zur  Fixirung 
des  letzten  Lendenwirbels  am  Os  sacrum  hilft,  nebst  der  Zwischen- 
wirbelscheibe, auch  das  Ligamentum  Ueo-lumbale,  welches  vom  Qucr- 
fortsatze  des  lunften  Lendenwirbels  entspringt,  und,  in  zwei  Schenkel 
gespalten,  sich  mit  einem  an  der  Tuberositas  ossis  ilei,  mit  dem  an- 
deren theils  an  der  Basis  des  Kreuzbeins  insorirt ,  theils  sich  über 
die  Symphysis  sacro-Hiaca  ausbreitet. 

LuMchka,  die  Kreuz-Darmbeinfuge  und  die  Schambeinfuge,   im  Archiv  für 
pathol.  Anatomie.  7.  Bd. 

Zur  Verbindung  des  Hüftbeines  mit  dem  heiligen  Beine  dienen 
noch  zwei  kraftvolle  Bänder,  welche  zugleich  den  Raum  des  klei- 
nen Becken  seitwärts  begrenzen  helfen.  Sie  sind:  a)  das  Sitz- 
knorren-Kreuzbeinband,  Ligamentum  tuberoso-sacrum ,  welches 
am  Sitzknorren  entsteht,  und,  stark  schief  nach  innen  und  oben 
laufend,  sich  ausbreitet,  um  an  der  Spina  posterior  inferior  des 
Darmbeins,  und  am  Rande  des  Kreuz-  und  Steissbcins,  zu  endigen. 
Von  seiner  Ursprungsstelle  am  Sitzknorren,  läuft  ein  sichelförmiger 
Fortsatz,  Processus  falciformis ,  am  aufsteigenden  Sitzbein-  und  ab- 
steigenden Schambeinast  bis  zur  Symphysis  pubix  hinauf,  wo  er  mit 
dem  gleich  zu  erwähnenden  Ligamentum  arcuatum  inferius  ver- 
schmilzt, b)  Das  Sitzstachel-Kreuzbeinband,  Ligamentum  spi- 
noso  sacrum}  ist  kürzer  und  schwächer  als  das  Sitzknorren-Kreuz- 
beinband, entspringt  von  der  Spina  ossis  ischii ,  schlägt  eine  viel 
weniger  schiofe  Richtung  zum  Seitenrande  des  letzten  Kreuzwirbels 
und  des  Steissbeins  ein,  wo  es  sich  festsetzt,  und  sich  sonach  mit 
dem  Ligamentum  tuberoso-sarrum  kreuzt.  Durch  die  Kreuzung  beider 
Bänder  werden  die  Inrisura  ischiadica  major  und  minor  in  Löcher 
dessolben  Namens  umgewandelt. 
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2.  Die  Symphysis  ossium  pnbis  schliesst,  durch  die  mediane 
Voreinigung  der  horizontalen  Schambeinäste ,  den  Beckenring  ab. 
Der  kühne  Versuch,  diese  Symphysis  bei  gewissen  Arten  schwerer 
Geburten  zu  trennen,  veranlasste  ein  genaueres  Studium  ihres  Baues. 
Sie  ist  nach  demselben  Typus,  wie  die  Verbindung  zweier  Wirbel- 
körper durch  Bandscheiben,  eingerichtet.  Es  findet  sich,  zwischen 
den  einander  zugekehrten  Endflächen  beider  horizontalen  Scham- 
beinästc,  ein  Faserknorpel,  welcher  in  der  Mitte  einen  weicheren 
Kern,  und  in  diesem,  nach  hinten  zu,  eine  kleine,  spaltförinige, 
eonstante  Höhle  enthält.  Der  Knorpel  hat  die  Gestalt  eines  drei- 
seitigen Prismas ,  dessen  eine  Fläche  nach  vorn ,  somit  eine  Kante 
nach  hinten  gekehrt  ist.  Er  ist  beim  Manne  schmäler  und  länger, 
beim  Weibe  kürzer,  aber  breiter.  Ein  unbedeutendes  Ligamentum 
arewttum  superius,  und  ein  viel  stärkeres  Ligamentum,  arcuatum  in- 
ferius  kräftigen  die  Symphyse  an  ihrem  oberen  und  unteren  Rand. 
Die  Ligamenta  arcuata  identificiren  sich,  je  näher  sie  dem  Sym- 
physenknorpel  kommen,  derart  mit  ihm,  dass  eine  scharfe  Grenze 
zwischen  Band  und  Knorpel  nicht  existirt. 

Liiflchka  (a.  a.  O.  p.  310)  findet  öfters  eine  doppelte,  paarige  Höhle  in 
der  Schamfuge ,  mit  einer  fascrknorpcligen,  senkrecht  stehenden  Zwischenwand, 
welche  sich  zu  den  beiden  Höhlen  wie  eine  Cartilago  interarticulari*  verhält 

Das  Foramen  obturatum  wird  durch  eine  fibröse  Membran 
(Membrana  obturatoria  s.  Ligamentum  ohturatorium)  so  verschlossen, 
dass  nur  am  oberen  äusseren  Winkel  desselben,  eine  schräg  von 
innen  und  unten  nach  oben  und  aussen  laufende  Lücke  (Canalis 
obturatorins)  offen  bleibt,  welche  aus  der  kleinen  Beckenhöhle  führt. 
Die  Lücke  hat  zur  oberen  Wand  die  untere  Fläche  des  horizontalen 
Schambeinastes,  von  welcher  früher  bemerkt  wurde,  dass  sie  fur- 
chenähnlich gehöhlt  ist. 

Man  kann  an  einem  mit  Draht  gefassten  Becken  die  Richtung  der  Bänder 
durch  Fäden  oder  Bandstreifeu  nachahmen,  welche  den  Ursprung  und  das  Ende  eines 
Bandes  mit  einander  verbinden.  Die  Richtung  des  Li-jametUttm  tnberoio-  und  spi- 
noso-sacrum ,  ihre  Kreuzung,  und  ihre  Thcilnahme  an  der  Bildung  des  grossen 
und  kleinen  Hüftloches ,  sind  für  die  später  folgenden  Details  von  besonderer 
Wichtigkeit. 

Durch  die  Symphysen  erhält  der  Beckengürtel  ein  Minimum  von  Beweg- 
lichkeit, welches  durch  den  gelockerten  Zustand  derselben  in  der  Schwangerschaft 
vergrössert  wird.  VWknöchcrungen  der  Symphysen,  und  besonders  der  Scham- 
fuge, gehören  beim  weiblichen  Geschlechte  unter  die  grössten  Seltenheiten  (Otto), 
obwohl  sie  bei  gewissen  Säugethieren  regelmässig  vorkommen  (bei  den  Wieder- 
käuern, Einhufern  und  Pachydermen).  Durch  die  Bänder,  welche,  ungeachtet  ihrer 
Stärke,  doch  einem  von  innen  wirkenden  Drucke  nachzugeben  vermögen,  kann 
die  Beckenhöhle  etwas  erweitert  werden;  sie  begrenzen  den  kleinen  Beckenraum 
so  gut  wie  Knochen,  und  haben  nicht,  wie  diese,  den  Nachtheil  unfügsamer  Starr- 
heit. —  Das  Foramtn  ohturatnm,  das  grösste  Loch  am  Skelete,  hat  nur  unnütze 
Knochenmasse  au  vertreten,  und  bedingt  somit  eine  grössere  Leichtigkeit  des 
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Beckens.  —  Durch  das  grosse  Hüftloch,  viel  seltener  durch  da«  kleine,  können, 
so  wie  durch  den  Canali*  oUuratorwt,  Eingeweide  der  Beckenhöhle  als  Hemiae 
nach  aussen .  und  fremde  Körper  durch  Verwundung  nach  innen  dringen.  Im 
Prager  Museum  befindet  sich  ein  Fall ,  wo  eine  Nadel  im  Xcrvu*  itehiadicu* 
(welcher  durch  das  grosse  Hüftloch  aus  der  Beckenhöhle  heraustritt)  gefunden 
wurde,  und  ganz  von  ihm  umschlossen  war  (Gruber).  Verwundungsfälle,  wo  das 
Becken  quer  durch  und  durchgeschossen  wurde,  ohne  Knochenverletzung,  sind 
ebenfalls  bekannt. 


§.  147.  Das  Becken  als  Ganzes. 

Das  Becken  (Pelvis)  ist  ein  am  unteren  Ende  des  Stammes 
durch  die  beiden  Hüftbeine,  und  das  zwischen  sie  hineingeschobene 
Kreuz-  und  Steiasbein,  gebildeter  Knochenring,  welcher  an  seiner 
hinteren  Peripherie  (Kreuzbein)  die  Wirbelsäule  trägt,  und  sich 
mittelst  der  Pfannen  auf  die  Köpfe  beider  Schenkelbeine  stützt.  Eine 
genaue  Kenntniss  seiner  Zusammensetzung  und  seiner  Dimensionen  ist 
für  den  Geburtshelfer  unerlässlich ,  da  die  Technik  seiner  mechani- 
schen Hülfsleistungen  bei  schweren  Geburten ,  von  den  räumlichen 
Verhältnissen  dieses  knöchernen  Ringes  bestimmt  wird.  Stellt  man 
das  Becken  so  vor  sich  hin,  dass  es  mit  den  beiden  Sitzknorren 
und  mit  der  Steissbeinspitze  auf  dem  Tische  aufsteht,  so  hat  es 
wirklich  einige  Aehnlichkeit  mit  einem  tiefen  Wasserbecken  (ad 
lavacri  similihidinem,  Vesal.),  dessen  breiter,  nach  aussen  gebogener 
Rand,  vorn  und  hinteu  abgebrochen  erscheint,  so  dass  nur  zwei 
Seitenstücke  desselben,  die  beiden  Darmbeine,  übrig  bleiben. 

Das  Becken  wird  in  das  grosse  und  das  kleine  Becken 
eingetheilt. 

A)  Das  grosse  Becken  stellt  eigentlich  nur  die  breite  Um- 
randung des  kleinen  Beckens  dar,  und  wurde  deshalb  auch  Isibrum 
pelvis  genannt.  Es  verhält  sich  das  grosse  Becken  zum  kleinen, 
wie  beiläufig  der  Band  einer  Tasse  zum  Grunde  derselben.  Dieser 
Rand  ist  aber  nicht  vollständig,  sondern,  wie  oben  gesagt,  vorn 
und  hinten  ausgebrochen.  Die  hintere  Lücke  des  ausgebrochenen 
Randes  wird  durch  den  letzten  Lendenwirbel  nur  unvollständig, 
die  vordere,  viel  grössere  Lücke,  durch  die  musculöse  ßauchwand 
vollständig  ausgefüllt.  Die  Höhle  des  grossen  Beckens  dient  zur 
Vergrösserung  der  Bauchhöhle,  und  geht,  sich  trichterförmig  ver- 
engernd, in  die  Höhle  des  kleinen  Beckens  über. 

B)  Das  kleine  Becken  bildet  ebenfalls  eine  nach  unten 
konisch  sich  verengernde  Höhle,  deren  hintere  lange  Wand,  durch 
die  vordere  coneave  Kreuzbein-  und  Steissbeinfläche,  deren  vordere 
Wand  durch  die  SyviphyHix  a*ittnm  jmbin,  und  die,  das  Foramen  ob- 
turatum   umgebenden  Aeste  des  Scham-  und  Sitzbeins,   nebst  dem 
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Ligamentum  obtnratnrium,  gebildet  wird.  Die  Seitenwände  werden 
von  jenem  Theile  der  Hüftbeine,  welcher  zwischen  Linen  areuata 
interna  und  Tuberositas  ossis  ischii  liegt,  und  von  den  Ligamentis 
tuberoso-  et  spinoso-saeris  erzeugt  Die  Höhle  des  kleinen  Beckens 
hat  eine  obere  und  untere  Oeffnung.  Die  obere  Oeffnung 
oder  der  Eingang  des  kleinen  Beckens  (Apertura  pelvis  supe- 
rior),  wird  durch  eine  Linie  umsäumt,  welche  vom  Promontorium, 
und  vom  vorderen  Rande  der  Basis  des  Kreuzbeins,  so  wie  von  den 
beiden  Lineis  arcnatis  intemis  der  Darmbeine,  und  den  beiden  Scham- 
beinkämmen zusammengesetzt  wird.  Sie  heisst ,  indem  sie  aus  so 
vielen  Stücken  besteht,  Linea  innominata,  besser  Linea  termin-alis, 
weil  sie  die  scharf  gezogene  Grenze  zwischen  dem  grossen  und 
kleinen  Bocken  bildet.  Sie  hat  im  männlichen  Geschlechte,  wegen 
stärkerem  Hervorragen  des  Promontorium ,  eine  mehr  herzförmige, 
im  weiblichen  Geschlechte  eine  querovale  Gestalt.  —  Die  untere 
Oeffnung  oder  der  Ausgang  des  Beckens  (Apertura  pelvis  infe- 
rior) ist  kleiner  als  der  Eingang,  und  wird  von  der  Spitze  und  den 
Seitenrändern  des  Stoissbeins,  den  unteren  Rändern  der  Ligamenta 
tuberoso-  und  spinosn-sacra ,  den  Höckern  und  aufsteigenden  Aesten 
der  Sitzbeine,  den  absteigenden  Aesten  der  Schambeine,  und  dem 
Ligamentum  arcuatnm  inferiu*  der  Schamfuge  gebildet.  Ihre  Gestalt 
ist  in  beiden  Geschlechtern  eine  herzförmige.  Die  Spitze  des  Her- 
zens liegt  am  unteren  Rande  der  Symphysis  (Uttum  pvbis ,  der  ein- 
gebogene Rand  des  Herzens  wird  durch  den  Vorsprung  des  Steissbeins 
erzeugt.  Durch  das  Zurückweichen  des  beweglichen  Steissbeins,  kann 
der  gerade  Durchmesser  dieser  Oeffnung  bedeutend  vergrößert 
werden,  wodurch  ihre  Gestalt  rhombisch  viereckig  wird.  Denkt  man 
sich  von  einem  Sitzknorren  zum  anderen  eine  gerade  Linie  gezogen, 
so  heisst  der  vor  dieser  Linie  liegende  Theil  der  Oeffnung  Scham- 
bogen, Arcus  nssinm  pubis,  der  im  weiblichen  Geschlechte  constant 
weiter  als  im  männlichen  ist.  wo  der  Bogen  zum  Winkel  wird,  als 
Anguhut  ossium  puhift. 

Da  die  vordere  Wand  des  kleinen  Beekens  (Symphyse  der 
Schambeine)  viel  niedriger  ist  als  die  hintere  (sie  verhalten  sich 
beiläufig  wie  1  :  3) ,  so  werden  die  Ebenen  der  oberen  und  unteren 
Beckenöffnung  nicht  mit  einander  parallel  sein  können ,  sondern 
nach  vorn  convergiren.  Dasselbe  muss  von  je  zwei  imaginären, 
zwischen  der  oberen  und  unteren  Beekenöffnung  gelegten  Dureh- 
schnittsebenen  gelten.  Würde  man  die  Mittelpunkte  vieler  solcher 
Durchschnittsebenen  durch  eine  Linie  verbinden,  so  würde  diese 
keine  gerade,  sondern  eine  krumme  Linie  sein,  deren  Oonvexität 
gegen  das  Kreuzbein  sieht.  Diese  Linie  stellt  uns  die  Beckenaxe 
dar.  welche  auch  Leitungs-  oder  Führungslinie  heisst,  weil  in 
ihrer  Richtung  sich  der  Kopf  eines  zu  gebärenden  Kindes  nach 
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aussen  bewegt,  und  die  Hand  des  Geburtshelfers,  oder  seine  nach 
der  Beckenaxe  gekrümmte  Zange,  nach  dieser  Linie  wirken. 

Nebst  der  Beckenaxe  werden  in  der  oberen  und  unteren 
Becken  Öffnung,  so  wie  in  der  Höhle  des  Beckens  selbst,  mehrere 
für  den  Geburtshelfer  wichtige  Durchmesser  gezogen. 

a)  In  der  oberen  Beckenöffnung:  1.  der  gerade  Durchmesser, 
Diameter  antero-posterior  s.  (hnjugata ,  von  der  Mitte  des  Promon- 
toriums zum  oberen  Kande  der  Symphysis  pnbis;  2.  der  quere, 
Diamefer  transversns ,  zwischen  den  grössten  Abständen  der  Linea 
innominata;  3.  und  4.  die  beiden  schiefen,  Diametri  obliqui  s. 
Deventeri  (nach  Heinrich  Deventer,  einem  niederländischen  Ge- 
burtshelfer, so  benannt),  von  der  Symphysis  sacro-iliaca  einerseits,  zum 
entgegengesetzten  Tnberculum  ileo-pubicum. 

b)  In  der  unteren  Beckenöffnung  zieht  man:  1.  den  geraden 
Durchmesser,  von  der  Steissbeinspitze  zum  unteren  Rande  der  Sym- 
physis pnbis;  2.  den  queren,  zwischen  beiden  Sitzknorren.  Der 
quere  ist  constant,  der  gerade  aber  durch  die  Beweglichkeit  des 
Steissbeins  vergrösserbar.  Man  zieht  doshalb,  um  auch  für  den 
geraden  Durchmesser  eine  constante  Grösse  zu  haben,  noch  einen 
zweiten,  von  der  Vereinigungsstelle  des  Kreuzbeins  mit  dem  Steiss- 
beine,  zum  unteren  Rande  der  Symphysis  pnbis. 

c)  In  der  Höhle  des  kleinen  Beckens  werden  gezogen:  1.  der 
gerade  Durchmesser,  von  der  Verßchmelzungsstelle  des  2.  und 
3.  Kreuzbeinwirbels ,  zur  Mitte  der  Schambeinvereinigung ,  und 
2.  der  quere,  der  die  Mittelpunkte  beider  Pfannen  verbindet. 

Da  die  verschiedenen  Menschenracen  verschiedene  Schädel - 
formen  haben,  welche  schon  an  den  Embryonen  zu  erkennen  siud, 
so  wird  sich  auch  das  Becken  nach  diesen  Kopfformen  richten,  und 
einen  osteologischen  Racencharakter  darstellen.  So  sticht  z.  B.  die 
längsovale  Form  des  Beckens  der  Negerinnen,  von  der  mehr  quer- 
ovalen Form  bei  der  weissen  Race  auffallend  ab. 

Um  eine  richtige  Vorstellung  von  der  Lage  des  Beckens  zu 
erhalten,  muss  man  es  so  stellen,  dass  die  Conjugata  mit  dem  Hori- 
zonte einen  Winkel  von  65°  bildet.  Dieser  Winkel  giebt  die  soge- 
nannte Neigung  des  Beckens,  und  variirt  sehr  wenig  bei  verschie- 
denen Individuen.  Bei  Männern  ist  er  um  einige  Grade  kleiner,  als 
bei  Weibern.  Hat  man  einem  Becken  diese  Neigung  gegeben ,  so 
wird  man  finden,  dass  die  Spitze  des  Steissbeins  ohngefähr  7  Linien 
höher  liegt,  als  der  untere  Rand  der  Schambeinfuge. 

Die  Neigung  des  Beekens.  oder  der  Winkel  der  Conjugata  mit  dein  Hori- 
zonte, wurde  noch  vor  wenig  .Jahren  fiir  viel  kleiner  als  oö°  gehalten,  indem  man 
die  Spitze  de»  Steißbeins  mit  dem  unteren  Rande  der  Sehainfuge  in  einer  hori- 
zontalen Linie  liegend  annahm.  Dieser  irrigen  Vorstellung  über  die  Neigung  des 
Beckens,  welche  selbst  durch  die  besten  anatomischen  Abbildungen  vervielfältigt 
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wurde,  verdanken  die  unrichtigen,  aber  noch  immer  gebrauchten  Ausdrucke:  hori- 
zontaler und  absteigender  Ast  des  Schambeins,  aufsteigender  Ast  des  Sitzbeins,  etc., 
ihren  Ursprung.  Bei  einer  Neigung  von  65°,  wird  der  horizontale  Ast  des  Scham- 
beins eine  sehr  abschüssige  Lage  einnehmen,  der  absteigende  Ast  wird  stark  schief 
nach  hinten,  und  der  aufsteigende  Sitzbeinast  nach  vorn  gerichtet  sein.  Dem 
deutschen  (Jeburtshelfer  Nägele  gebührt  das  Verdienst,  durch  Versuche  an  Le- 
benden die  wahre  Neigung  des  Beckens  ausgcmittelt  zu  haben. 

§.  148.  Unterschiede  des  männlichen  und  weiblichen  Beckens. 

Der  hervorragendste  sexuale  Charakter  des  Skelets  liegt  in 
der  Beckenfonn.  Kein  Theil  des  Skelets  bietet  so  auffallende ,  und 
wegen  ihrer  Beziehungen  zum  Geburtsact  so  wichtige  Geschlechts- 
verschiedenheiten dar,  wie  das  Becken.  Dass  es  sich  hier  vorzugs- 
weise nur  um  das  kleine  Becken  handelt,  versteht  sich  von  selbst, 
denn  das  grosse  Becken  ist,  seiner  Weite  wegen,  von  keinem  be- 
stimmenden, hemmenden,  oder  fördernden  Einfluss  auf  die  Geburt. 
Nur  im  kleinen  Becken  werden  Dimensionsänderungen  auf  den  Ab- 
lauf des  Geburtsgeschäftes  Bezug  haben  können. 

Der  anatomische  Charakter  dos  weiblichen  Beckens  liegt  in 
dessen  Weite  und  Kürze.  Das  männliche  Becken  charakterisirt 
sich  dagegen  vergleichungsweise  durch  Enge  und  Höhe.  Der 
Geburtsact  bedingt  diesen  Unterschied.  Die  Bewegung  des  Kinds- 
kopfes durch  den  Beckenring  wird  leichter  durch  die  Weite  des 
Beckens,  und  ist  schneller  beendigt  durch  die  Kürze  desselben. 
Die  Weite  des  kleinen  Beckens  nimmt  beim  Weibe  in  doppelter 
Beziehung  zu.  Erstens  gewinnt  die  ganze  Beckenhöhle  gleichmässig 
mehr  an  Umfang  als  die  männliche,  und  zweitens  geht  die  konische 
Beckenform  des  Mannes  beim  Weibe  in  eine  mehr  cyliudrisehe 
über,  indem  die  untere  Beckenapertur  weiter  wird. 

Der  grössere  Umfang  des  weiblichen  kleinen  Beckens  wird 
durch  die  grössere  Breite  des  Kreuzbeins,  so  wie  durch  die  grössere 
Länge  der  Linea  arenata  interna,  der  beiden  Darmbeine,  und  der 
horizontalen  Schambeinäste  bedingt.  Die  mehr  cylindrische  Form 
desselben  rcsultirt  aus  dem  grösseren  Parallelismus  der  beim  Manne 
nach  unten  convergirenden  Sitzbeine.  Die  Pfannen  und  die  Sitz- 
knorren stehen  somit  im  Weibe  mehr  aus  einander,  und  der  Arcus 
ossium  pubis  wird  offener  und  weiter,  als  im  männlichen  Geschlechte, 
sein  müssen.  Darauf  beruht  eben  der  im  vorhergegangenen  Para- 
graphe  angegebene  Unterschied  von  Angufus  und  Arcus  ossium  pubis. 
Letzterer  wird  noch  dadurch  vergrössert ,  dass  die  absteigenden 
Scham-  und  aufsteigenden  Sitzbeinäste  wie  um  ihre  Axe  gedreht 
erscheinen,  so  dass  ihre  inneren  Ränder  sich  nach  vorn  wenden. 
Das  flache  und  stark  nach  hinten  gerichtete  Kreuzbein  vergrössert 
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ganz  vorzüglich  den  Kaum  der  weibliehen  kleinen  Boekcnhöhle, 
und  die  grosse  Beweglichkeit  des  Stcissbeins  bedingt  ebenso  augen- 
fällig die  bedeutende  Erweiterungsfähigkeit  des  Ausganges  während 
ies  Geburtsactes.  Die  Kürze  des  weiblichen  Beckens  folgt  aus  der 
geringeren  Länge  der  Sitzbeine. 

Das  grosse  Becken  bietet  keine  so  erheblichen  Differenzen 
der  Durchmesser  dar,  und  zeichnet  sich  im  Weibe  nicht  so  sehr 
durch  seine  Weite,  als  durch  die  Schmalheit  und  Niedrigkeit  der 
Darmbeine,  vor  dem  männlichen  aus. 

Folgende  Tabelle  dient  zum  Vergleiche  der  wichtigsten  Durch- 
messer des  kleinen  Beckens  in  beiden  Geschlechtern. 

Apertura  pulvis  superior.  im  Manne  im  Weibe 

Conjugata   4"  4"  3"' 

Querer  Durchmesser   4"  9""  5" 

Schiefer  Durchmesser   4"  6'"  4"  S'" 

Umfang  der  Linea  inntrminata  .    .    .  15"  IG"  G'" 
Cavum  pelvis. 

Gerader  Durchmesser    4"  4"  6'" 

Querer  Durchmesser   4"  4"  3"' 

Senkrechter    Durchmesser   von  der 
Mitte  der  Linea  arcuata  zum  Tuber 

oms  ischii   4"  3"  6'" 

Grösster  Umfang   13"  6'"  15"  G"' 

Apert u r a  pel v i s  i n /'« /•  i o r. 

Veränderlicher  gerader  Durchmesset*! 

von  der  Spitze  des  Steissbeins  .    .  2"  9"'  3"  4"' 
Constanter  gerader  Durchmesser,  von 

der  Symphysis  sacro  coccyyea      .    .  3"  6*"  4"  3'" 

Querdurchmesser   3"  4" 

Auf  die  Ausmittlung  der  Bcckenwcitc  legt  der  Geburtshelfer  grossen  Werth, 
um  zu  entseheiden,  ob  eine  Geburt  ohne  Kunsthilfe  möglich  ist,  oder  nicht.  Von 
besondere r  Wichtigkeit  ist  eine  sufficieute  Grösse  des  geraden  Durchmessers  des 
Btjckeneinganges,  zwischen  Schumfuge.  und  Promontorium.  Allzu  starkes  Hinein- 
ragen des  letzteren  in  den  Beckenrnum,  macht  es  zu  keinem  Prnmon'orium  Lonne, 
npei,  und  die  Gehurt  kann  durch  dasselbe  bis  zur  Unmöglichkeit  erschwert  werden. 
Dfiss  aber  selbst  bei  sehr  verengertem  Hecken  einer  Schwangeren,  durch  Zusammen- 
r/itfen  der  letzten  Wehenkraft,  eine  normale  Geburt  möglich  ist,  beweist  jener 
Kult  ,  wo  bei  einer  Gebärenden  die  Unmöglichkeit  der  Geburl  auf  natürlichem 
Wege  (wegen  Verkriippelung  des  Beckens)  ärztlich  ausgemittelt  nnd  festgestellt, 
und  der  Kaiserschnitt  als  das  einzige  Kettungsmittel  für  Mutter  und  Kind  resolvirt 
wurde,  und  der  um  seine  Instrumente  nach  Hause  eilende  Wundarzt  bei  seiner 
bewaffneten  Rückkunft,  die  Frau  —  eines  gesunden  Knäblcins  genesen  fand. 

Der  veränderliche   gerade   Durchmesser  des  Beckeuausganges,   kann  nach 
Meckel  bis  auf  ö  Zoll  erweitert  werden,   welche  Erweiterung  jedoch  nicht  ganz 
und  {jar  der  Geburt  zu  Gute  kommt,  weil  der  constante  Durchmesser  des  Ausganges 
nur  4"         inisst.    Die   gegen   das   Knde  der  Schwangerschaft   eintretende  Auf- 
Hyrtl,  Lehrbuch  der  Auatnini*.  23 
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lockerung  der  Symphysen  «los  Beckens,  welche  von  Galen  schon  gekannt  (non 
lantum  dilatari,  »ed  et  »erari  tuto  potnunt,  tit  intertii*  mccurraiur) ,  von  Pineau 
und  Hunter  constatirt  wurde,  bleibt  nicht  ohne  Einfluss  auf  die  Beckenerwei- 
ternng.  Bei  Frauen,  welche  schon  oft  geboren  haben,  sind  sa'mmtliche  Becken- 
durchmesser etwas  grösser,  und  die  Srfmphyti*  puhis  breiter,  als  bei  Jungfrauen. 
Mau  will  bemerkt  haben,  dass  der  rechte  schiefe  Durchmesser  des  Beckeneinganges, 
iunner  etwas  kürzer  als  der  linke  ißt 

Das  menschliche  Becken  unterscheidet  sich  durch  seine  Breite,  und  durch 
die  Neigung  seiner  Darmbeine  nach  aussen ,  vom  thierischen ,  dessen  0$*a  Hei 
schmal  sind,  und  senkrecht  stehen.  —  Die  breiten,  eoneaven,  und  nach  aussen 
umgelegten  Darmbeine  können  einen  Theil  der  Last  der  Eingeweide  stützen,  und 
sprechen  somit  für  die  Bestimmung  des  Menschen  zum  aufrechten  Gange. 

An  den  Becken  neugeborener  Kinder  sind  die  Geschlechteunterschiede  noch 
nicht  wahrzunehmen,  wohl  aber  die  Racenversehiedenheiten,  wie  denn  das  Bei  ken 
eines  achtmonatlichen  Negerembryos  unserer  Sammlung,  die  längsovale  Form  schon 
deutlich  erkennen  lässt. 


§.  149.  Oberschenkelbein. 

Das  Oberschenkelbein  (Os  femoris,  Femur,  griechisch  uxiXsc, 
daher  raiXsti^  ist  der  längste  und  stärkste  Röhrenknochen,  und 
überhaupt  der  grösste  Knochen  des  Skeletes. 

Das  seiner  Länge  nach  etwas  nach  vorn  gekrümmte  Mittel- 
stück gleicht  einer  dreiseitig  prismatischen  Säule,  mit  vorderer, 
äusserer,  und  innerer  Fläche.  Von  den  drei  Winkeln,  oder  Kanten, 
ist  der  hintere  der  schärfste.  Er  heisst  Linea  aspera  femoris,  und 
zeigt  zwei  Lefzen,  Labia,  welche  gegen  das  obere  und  untere  Ende 
des  Knochens,  als  zwei  Schenkel  aus  einander  weichen,  wodurch 
diese  Enden,  besonders  das  untere,  vierseitig  werden.  In  oder 
neben  der  Linea  asqwa  liegen,  an  nicht  genau  bestimmten  Stellen, 
ein  oder  zwei,  nach  oben  dringende  Ernährungslöcher.  Ist  nur  Eines 
vorhanden,  so  befindet  es  sich  gewöhnlich  unter  der  L&ngenmitte 
der  Linea  aspera. 

Das  obere  Ende  hat  eine  unverkennbare  Aehnlichkeit  mit 
jenem  des  Oberarmbeins.  Es  bildet  mit  dem  Mittelstück  einen 
Winkel,  welcher  grösser  ist  als  ein  rechter,  und  hat  auf  einem, 
von  vorn  nach  hinten  etwas  comprimirten ,  langen  Halse  (Collum 
femoris),  einen  kugelrunden,  überknorpelten  Kopf  (Caput  femoris) 
aufsitzen,  auf  welchem  eine  kleine  rauh«;  Grube  (Foveola)  zur  In- 
sertion des  runden  Bandes  dient.  Der  Kopf  bildet  %  einer  Kugel 
von  20 — 22  Linien  Durehmesser.  Die  grössere  Dicke  des  Schenkel- 
halses in  der  Richtung  von  oben  nach  unten  als  von  vorn  nach 
hinten,  lässt  ihn  den  Stössen  in  verticaler  Richtung,  wie  sie  beim 
Sprung,  beim  Lauf,  und  beim  Fall  auf  die  Füsse  vorkommen,  besser 
widerstehen,  als  den  von  vorn  nach  hinten  wirkenden  Brechge- 
walten. -     An  der  winkelig  geknickten  Uebergangsstelle  des  Halses 
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in  das  Mittelstück,  ragen  zwei  Hücker,  als  sogenannte  Rollhügel 
(Trochanteres,  von  "po/bc,  Radspeiche)  hervor,  welche  für  die  Dreh- 
muskeln  des  Schenkels  als  Hebelarme  dienen ,  und  ihnen  ihre  Wir- 
kung erleichtern.  Der  äussere  Rollhügel  übertrifft  den  inneren 
bedeutend  an  Grösse,  liegt  in  der  verlängerten  Axc  des  Mittelstücks, 
steht  also  gerade  nach  oben  gerichtet,  und  hat  an  seiner  inneren 
Seite  eine  Grube  —  Fossa  trochonterien.  Der  ihm  entgegengesetzte, 
kleinere  innere  Rollhügel,  steht  etwas  tiefer,  und  wird  mit  dem 
grossen  Rollhügel  durch  eine  vordere,  nur  schwach  angedeutete, 
und  eine  hintere,  scharf  aufgeworfene,  rauhe  Verbindungslinie 
(Linea  intertrochanterien  anterior  et  posterior)  verbunden.  Der  äussere 
Rollhügel  lässt  sich  am  lebenden  Menschen,  durch  die  ihn  be- 
deckenden Weichtheile  hindurch,  sehr  gut  fühlen,  —  der  innere 
nicht,  da  er  von  der  Musculatur  an  der  inneren  Seite  des  Schenkels 
ganz  maskirt  wird. 

Das  untere  Ende  des  Oberschenkelbeins  ähnelt  einer  mas- 
sigen Rolle.  Es  zeigt  nämlich  zwei,  nur  an  ihren  unteren  und  vor- 
deren Gegenden  überknorpelte  Knorren  —  Condylns  externus  et 
internus.  Die  Ueberknorpelung  des  einen  Knorrens  setzt  sich  an 
der  vorderen  Seite  in  jene  des  anderen  ununterbrochen  fort,  und 
bildet  zwischen  diesen  beiden  Knorren  eine  sattelförmige  Vertiefung, 
in  welcher  die  Kniescheibe  bei  den  Streck-  und  Beugebewegungen  des 
Unterschenkels  auf-  und  niedergleitet.  Hinten  sind  beide  Condyli 
durch  eine  tiefe,  nicht  überknorpelte  Grube  (Fo$ta  poplitea  8.  inter- 
ctmdyloidea)  getrennt.  Der  äussere  Condylus  ragt  mehr  nach  vorn 
heraus,  als  der  innere,  und  ist  zugleich  um  3  Linien  kürzer  und 
breiter,  als  letzterer.  Ein  senkrechter,  von  vorn  nach  hinten  ge- 
hender Durchschnitt  jedes  Condylus,  giebt  keinen  Kreisbogen,  son- 
dern ein.  Segment  einer  Spirallinie,  welche,  ohne  einen  grossen 
Fehler  zu  begehen,  und  um  den  später  zu  betrachtenden  Mechanis- 
mus des  Kniegelenks  fasslicher  darzustellen,  als  elliptisch  ange- 
nommen werden  kann.  An  der  äusseren  Seite  jedes  Condylus  be- 
merkt jnan  eine  flache,  rauh«;  Erhebung  (Tnleroxitas  condyli)  fin- 
den Ursprung  der  inneren  und  äusseren  Seitenbänder  des  Knie- 
gelenks. 

Am  weiblichen  Schenkelbeine  erscheint  «1er  Hals  länger,  und  mehr  wag- 
recht  Auch  der  Längennnterschied  beider  Condyli  am  unteren  Ende,  ist  im 
Weibe  bedeutender.  Da  das  Oberschenkelbein  nicht  vertical,  und  mit  seinem  Ge- 
apnnn  nicht  parallel  zum  Knie  herablünft,  sondern  mit  ihm  coiivergirt,  so  werden 
die  Itielitungen  beider  Schenkelbeine  mit  der  Verbindungslinie  Ijeider  Pfannen  ein 
Dreieck  bilden,  dessen  Basis  beim  Weibe,  wegen  grösserer  Pfannendistanz,  breiter 
«r-in  muss,  als  beim  Manne. 

Die  Spitze  des  grossen  Tmchnnters  Hegt  mit  dem  Mittelpunkte  des  Schenkel- 
kopfes  iu  gleicher  Höhe.  Kine  die  Mittelpunkte  beider  Schenkelköpfe  verbin- 
dende Linie,  gibt  die  Axe  für  die  Beuge-  und  Streckbewegung  de«*  Stammes  auf 
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den  Köpfen  der  Oberschenkelbeine.  Der  Schwerpunkt  de»  menschlichen  Körpers 
liegt,  beim  Erwachsenen,  beiläufig  3l/t  Par.  Zoll  über  der  Mitte  dieser  Axe. 

Nur  beim  Menschen  und  einigen  Affen  übertrifft  das  Schenkelbein  das 
Schienbein  an  La'nge.  —  Das  längste  Schenkelbein  wird  im  Wiener  anatomischen 
Museum  aufbewahrt  Es  misst  26  Zoll,  6  Linien.  Das  dazu  gehörige  Schienbein 
hat  eine  Länge  von  21  Zoll,  9  Linien,  und  das  Hüftbein  (von  der  Mitte  der 
Crista  bis  zum  Tuftcr  inehii)  von  12  Zoll.  Das  im  anatomischen  Museum  zu  Mar- 
burg befindliche  Schenkelbein  ,  welches  für  das  grösste  galt,  misst  nur  23  Zoll, 
S'/j  Par.  Linien.  —  Hei  angeborener  Verrenkung  des  Hüftgelenks,  fehlt  zuweilen 
am  Schenkelkopfe  das  Grübchen  für  das  runde  Hand.  —  lieber  einen  dem  Pro- 
Mtiu  mpracondt/loiiku*  hunieri  aualogen  Fortsatz  des  Schenkelbeins,  handelt  sehr 
ausführlich  Gruber,  iu  seiner  Monographie  des  Canali»  mprticowlyloidetu,  etc. 
Petersburg,  185<>.  Ich  habe  ihn  an  Lebenden  beobachtet  (Sitzungsberichte  der 
kai».  Akad.  1858). 


§.  150.  Hüftgelenk. 

Das  Hüftgelenk  (Articulatio  coxae  *.  femoris)  theilt  mit  dem 
Kniegelenk  den  Huf  des  stärksten  und  festesten  Gelenkes  des 
menschlieheu  Körpers.  Die  Bestimmung  der  unteren  Extremität, 
als  Stütze  des  Körpers  beim  aufrechten  Gange  zu  dienen,  machte 
eine  grössere  Festigkeit  des  Hüftgelenks,  und  eine  beschränktere 
Beweglichkeit  desselben  nothwendig,  als  am  Oberarmgelenk  gefunden 
wurde.  Das  tiefe  Eindringen  des  Sehenkelkopfes  in  die  Pfannen 
höhle,  bedingt  jene  Form  beschränkter  Arthrodie,  welche  in  der 
Sprache  der  Techniker  Nu  ungelenk  heisst.  Die  Tiefe  der  Pfanne 
wird  durch  einen  faserknorpeligen  Hing,  welcher  auf  dem 
Supercilimn  acetabuli  fest  aufsitzt,  und  in  einen  freien  scharfen 
Hand  auslauft,  vergrössert.  Dieser  Hing  (Limbm  cartilayineus  ace- 
tabn/ij  geht  über  die  Incimra  acetabuli  brückenartig  weg,  und  ver- 
wandelt sie  in  ein  Loch,  durch  welches  Blutgefässe  in  die  Pfannen- 
höhle dringen.  —  Die  fibröse  Kapsel  des  Gelenks  entspringt 
vom  rauhen  Umfange  des  knöchernen  Pfanuenrandes,  schliesst  somit 
den  faserknorpeligcn  Hing  noch  ein,  und  befestigt  sich  vorn,  an  der 
Linen  inte. rtrocha nterira  anterior,  hinten  dagegen  nicht  an  der  iwsterior, 
sondern,  mit  nach  aufwärts  umgeschlagenen  Fasern,  an  die  hintere 
Fläche  des  Schenkelhalses  selbst  ,  und  zwar  in  geringer  Entfernung 
Uber  der  Linea  i  ntert  rodianterica  posterior.  Dieser  nach  innen  um- 
geschlagene, an  die  hintere  Fläche  des  Schenkelhalses  sich  inse- 
rirende  Theil  der  Kapsel,  ist  sehr  dünnwandig,  und  es  fehlt  nicht 
an  Autoreu,  welche  die  hintere  Kapselwand  gar  nicht  an  den 
Knochen  adhäriren  lassen.  Dem  Gesagten  zufolge  enthält  die  fibröse 
Kapsel  des  Hüftgelenks,  nicht  blos  den  Kopf,  .sondern  auch  den 
Hals  des  Schenkelbeins  in  sich,  und  zwar  seine  ganze  vordere 
Fläche,  und  den  grösseren  Theil  der  hinteren. 
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'Die  vonlere  Kapsel  wand  wird  durch  ein  von  der  Spinn  ante- 
rior  inferior  ossi.s   i/n  entspringendes,   ungemein    kräftiges,  4—5 
Linien  dickes  Band  verstärkt  (Ligamentum  Bert  in  i ,  aremumrinm 
anticum) ,    welches  theils  an   der   Linea   intertrochanterica  anterior 
endigt,  theils  mit  zwei,  um  den  Hals  des  Fcmur  herumgehenden, 
und  sieh  hinten  zu  einer  Schlinge  vereinigenden  Schenkeln  ,  eine 
Art  Halsband  (Znna  orhieularis  Weheri)   bildet,   welches  nirgends 
an   den   Hals   selbst  adhärirt,   sondern   ihn   nur  lose  umschliesst. 
Die  Zona  beschränkt  die  Streckung  des  Schenkels,  ohne  seine  Beu- 
gung oder  Axcndrchung  zu   hemmen;  —  das  Ligamentum  Bertini 
hemmt  die  Zuziehung  und  die  Auswärtsroll ung,  aber  nicht  die  Hin- 
wärtsdrehung. —  Die  Synovi alkapsel  überzieht  die  fibröse  Kapsel, 
den   Limhns  cartihtginens ,   und   den   Hals   des   Schenkelbeins;  die 
Reibflächen  der  (lelenkknorpel  erhalten  von  ihr  keinen  Ueberzug. 
In  der  Höhle  des  Gelenks  liegt  das  runde  Band  des  Schenkelkopfes 
(Ligamentum  teres) ,   welches  an   der  Incisura  acetahuli  entspringt, 
und,  bei  richtiger  Neigung  des  Beckens,  senkrecht  zur  Grube  des 
Sehenkelkopfes  aufsteigt.  Das  Band  besteht  oberflächlich  aus  festeren 
Faserschichten,  als  im  Inneren,  wo  nur  locker  verbundene,  und  mit 
Fett  untermischte  Bindegewebsbündel  auftreten,  deren  Querschnitt 
dem  Bande  den  Anschein  von  Hohlsein  giebt.    Man  hat  dem  Liga- 
mentum teres*  den  Zweck  zugemuthet ,  die  Zuziehung  des  Schenkels 
zu  beschränken.  Dieses  ist  nicht  der  Fall,  da  nach  Durchschneidung 
des  Bandes   in   der  von   der   Beckenhöhle   aus   eröffneten  Pfanne, 
die  Zuzichungsfahigkcit  des  Schenkels  nicht  vermehrt  wird.  Das 
einzige  Hemmungsmittel  der  Zuziehung  liegt  im  [Jg.  Bertini.  Das 
runde  Band  hätte,    wenn  es  in  die  Höhle  des  Gelenkes  vorragen 
würde,  durch  Reibung  viel  zu  leiden  gehabt.    Ja  selbst  seine  Exi- 
stenz wäre  compromittirt,   wenn  nicht  die  knorpellose  Fovea  aceta- 
huli zu  seiner  Aufnahme  bereit  stünde.  Ks  giebt  keine  vollkommene 
Verrenkung  des  Hüftgelenks  ohne  Zerreissung  des  runden  Bandes. 
Angeborenes  Fehlen  des  Bandes  gehört  als  Thierähnlichkeit  (Ele- 
phant)  zu  den  grössten  Seltenheiten. 

Wodurch  wird  der  Schenkelkopf  in  der  Pfanne  gehalten?  —  Die  Lösung 
dieser  Frage,  die  wir  den  Untersuchungen  der  Gebrüder  Weher  verdanken 
(Mechanik  der  menschlichen  Gehwerkzeuge.  Güttingen,  IS.'Jü;,  führte  zu  dem  über- 
raschenden Resultate,  dass  das  Zusammenhalten  der  Knochen  im  Hüftgelenke  nur 
vom  Druck  der  Atmosphäre  abhängt;  eine  Wahrheit,  die  für  alle  übrigen  Ge- 
lenke in  gleicher  Weise  gilt.  —  Bei  den  Nussgelenken  ,  welche  der  Mechaniker 
baut,  hat  die  Pfanne,  wenigstens  in  einem  ihrer  Bogen,  mehr  als  ISO";  umfasst 
somit  den  Kopf,  und  lässt  ihn  nicht  heraus.  Hie  menschliche  Hüftpfanne  hält  in 
keinem  ihrer  Bogen  mehr  als  1X0°.  Der  Limbtta  cartitarjini>u*  geht  wohl  über  den 
gTÖseten  Kreis  des  Sehenkelkopfes  hinaus,  kann  ihn  aber  nicht  in  der  Pfanne 
zurückhalten,  da  er  in  diesem  Falle  durch  die  Reibung  bald  abgenützt  und  un- 
brauchbar gemacht  würde,  eine  so  schwere  Last,  wie  sie  in  der  ganzen  unteren 
Extremität  mit  ihren  Weiehtheilen  gegeben  ist,  zu  tragen.    Die  Kapsel  und  die 
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Zona  oihkitlari*  können  am  Cadaver  zerschnitten  werden,  ohne  das*  der  Kopf  aus 
der  Pfanne  weicht.  Sie  nützen  also  fiir  da«  Verbleiben  den  Schenkelkopfe«  in 
der  Pfanne  eben  so  wenig,  wie.  der  knöcherne  und  der  knorpelige  Pfannenrand. 
Um  den  Kinfluss  des  Luftdrucks  bei  der  Kixirung  des  Sehenkelkopfes  in  der 
Pfanne  einzusehen,  stelle  mau  sieh  einen  hohlen  Cy  linder  vom  Durchmesser  rler 
Pfanne  vor,  welcher  oben  blind  abgerundet  endigt.  In  die  untere  Oeffnung  den- 
selben passe  man  den  Schenkelkopf  ein.  und  sehlie.sse  sie  dadurch  luftdicht.  Denkt 
man  sich  nun  die  Luft  im  Cylinder  verdünnt  werden,  so  muss  der  Schenkelkopf 
durch  den  äusseren  Luftdruck  aufsteigen ,  und  ist  der  Cylinder  ganz  luftleer  ge- 
worden, so  wird  der  Schenkelkopf  am  oberen,  pfanneuähulicheu  blinden  Ende  des- 
selben anstehen.  Das  Stück  des  Cylindcrs ,  welches  der  Schenkelkopf  wahrend 
seines  Aufsteigens  durchlaufen  hat,  kann  man  nun  wegnehmen,  und  durch  einen 
faserkuorpeligen  Ring  (Limhn*  cartiiagineu*)  ersetzen,  welcher  sich  um  den  Kopf 
des  Schenkelheins  genau  anlegt.  Hei  jedem  Versuch,  den  Schenkel  aus  der  Pfanne 
zu  ziehen,  und  dadurch  in  der  Pfanne  einen  luftleeren  Raum  zu  bilden,  wird  der 
äussere  Luftdruck  den  faserkuorpeligen  Ring,  wie  ein  Ventil,  um  den  Kopf 
herum  andrücken,  und  das  Heraustreten  des  Kopfes  verhüten.  Bohrt  man  in  den 
Pfaiincngritnd  vom  Recken  aus  ein  Loch  ,  so  hält  die  einströmende  Luft  dem 
äusseren  Luftdrucke  das  Gleichgewicht.  Der  Schenkel  wird  nicht  mehr  durch  den 
Luftdruck  balancirt.  sondern  tritt,  seiner  Schwere  folgend,  so  weit  aus  der  Pfanne 
heraus,  bis  er  vom  Limhu*  cnrtilaijineitn  getragen  wird.  Zerschneidet  man  diesen, 
so  fällt  der  Schenkelkopf  ganz  heraus.  Wird  der  Schenkelkopf  in  die  Pfanne 
wieder  zurückgebracht,  und  das  Bohrloch  hierauf  mit  dem  Finger  zugehalten,  so 
balancirt  er  wieder,  wie  früher,  und  stürzt  nach  Entfernung  des  Kingers  neuer- 
dings herab.  Da  die  Grösse  der  Kraft,  mit  welcher  der  Luftdruck  auf  das  Hüft- 
gelenk wirkt,  gleich  ist  dem  Gewicht,  einer  Quecksilbersäule  von  der  Höhe  des 
Barometerstandes,  und  dem  Umfange  der  auf  eine  Ebene  projicirten  Pfanncuarca, 
so  lässt  sich  diese  Grösse  leicht  berechnen,  und  wird  dem  Gewichte  der  unteren 
Extremität  gleich  gefunden. 

Dem  Gesagten  zufolge,  äquilibrirt  der  äussere  Luftdruck  den  Schenkel  im 
Pfannengelenk.  Der  Schenkel  schwingt  somit  bei  seinen  Bewegungen  wie  ein 
Pendel  ohne  Reibung,  und  die  Gesetze  der  Pendelschwingungen  finden  auf  die 
Bewegungen  des  Schenkels  volle  Anwendung.  Sie  erklären  uns  ,  warum  alle 
Schritte  desselben  Menschen  gleich  laug  sind,  warum  kleine  Menschen  kurze  und 
grosse  Menschen  lange  Schritte  machen,  warum  die  Bewegungen  kleiner  Men- 
schen schnell  und  hurtig,  jene  grosser  Menschen  gravitätisch  und  langsam  sind, 
warum  ein  kleiner  und  grosser  Mensch  Arm  in  Arm  nur  schwer  zusammengehen, 
und  bald  aus  dem  Schritt  fallen,  warum  man  im  Militär  die  grossen  Ijeute  in 
eigene  Compagnicn,  und  die  grössten  davon  in  eine  Reihe  stellt,  u.  v.  a. 

Gegen  die  W e  he  r' sehe  Lehre  wurde  von  E.  Rose  schweres  Bedenken  er- 
hoben (Mechanik  des  Hüftgelenks,  im  Archiv  für  Auat.  1866.)  Die  Schlüsse,  zu 
welchen  Rose  durch  Versuch  und  Beobachtung  an  Kranken  gelangte,  sind:  dass 
der  Luftdruck  fiir  die  Festigkeit  des  Hüftgelenks  belanglos  ist,  und  dass,  nebst 
der  durch  die  Synovia  bedingten  Adhäsion  der '  Gelenkflächen  ,  vorzugsweise  den 
Muskeln  und  Bändern  das  Zusammenhalten  der  Knochen  im  Hüftgelenke  obliegt. 

§.  151.  Knochen  des  Unterschenkels. 

Das  Skelct  des  Unterschenkels  besteht  aus  zwei  lan^röhrigen 
Knochen:  dem  Schien-  und  Wadenbein,  welchen  ein  kurzer  und 
dicker  Knochen:  die  Knieseheibe,  als  Zugabe  beigesellt  ist. 
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A.  Das  Schienbein,  Tibia  (alter  Name  Cnnna  major)  ist  der 
grössere  von  beiden ,  und ,  nächst  dem  Schenkelbein ,  der  grösste 
Röhrenknochen.  Seine  Gestalt  gleicht  einer  Schalmeie,  deren  Mund- 
stück der  gleich  zu  erwähnende  Knöchel  vorstellt  ,  daher  der  latei- 
nische Name  Tibia  (Hbiia  eonere).  Das  Schienbein  bildet  die 
eigentliche  knöcherne  Stütze  des  Unterschenkels,  und  übertrifft  das 
an  seiner  äusseren  Seite  liegende  Wadenbein,  viermal  an  Masse  und 
Gewicht.  Sein  Mittel  stück  ist,  wie  bei  allen  bisher  abgehandelten 
langen  Knochen,  eine  dreiseitige  Säule.  Die  vordere  besonders 
scharfe  Kante  heisst  Schienbein  kämm,  Crista  tihine.  Sie  kann 
am  lebenden  Menschen  durch  die  Haut  hindurch  gefühlt  werden. 
Minder  scharf  ist  die  äussere,  und  am  stumpfsten  die  innere 
Kante.  Die  hintere  Fläche,  zeigt  in  ihrem  obersten  Theile  die 
rauhe,  schief  von  aussen  und  oben,  nach  innen  und  unten  laufende 
Linea  pnplitea.  Neben  dem  unteren  Knde  dieser  Linie  liegt,  nach 
der  äusseren  Kante  zu,  das  grösste  aller  Ernährungslöcher,  welches 
schief  abwärts  in  den  Knochen  dringt.  Die  äussere  Fläche  er- 
scheint der  Länge  nach  concav,  die  innere  etwas  convex.  Letzteres 
ist  durch  die  Haut  hindurch  leicht  zu  fühlen.  Das  obere  Ende 
breitet  sich  wie  ein  Säulcnknauf  in  die  zwei  seitlich  vorspringenden 
Schien beinknorren  ( Condyli « tibine )  aus,  welche  an  ihrer  oberen 
Fläche  nur  sehr  wenig  vertiefte  Gelenkflächen  besitzen.  Die  Gelenk- 
fläche des  inneren  Condylus  ist  etwas  tiefer  ausgehöhlt,  und  steht  zugleich 
etwas  höher,  als  die  äussere.  Zwischen  beiden  Gelenkflächen  liegt  eine, 
in  zwei  stumpfe  Spitzen  getheilto  Erhabenheit  (Eminent in  s.  Accliritan 
intercondyloidea).  Vor  und  hinter  derselben  liegen  rauhe  Stellen 
für  die  Anheftung  der  Kreuzbänder  des  Kniegelenks.  Jeden 
Condylus  umgiebt  ein  breiter,  senkrecht  abfallender,  poröser  Hand. 
Unter  der  vorderen  Verbindungsstelle  beider  Ränder,  bemerkt  man 
den  Schienbeinstachel  (Spina,  besser  Tulteroxitas  tibine) ,  als 
Ausgangspunkt  der  vorderen  Kante  des  Mittelstücks.  Am  hinteren 
seitlichen  Umfange  des  äusseren  Condylus,  sieht  man  eine  rundliche, 
kleine,  schräg  nach  abwärts  sehende  Geleukfläche,  für  das  Köpfchen 
des  Wadenbeins.  —  Das  untere  Ende  hat  eine  viereckige,  nach 
abwärts  schauende,  von  vorn  nach  hinten  coneave  Gelenkfläche, 
welche  nach  innen  durch  einen  kurzen ,  aber  breiten  und  starken 
Fortsatz,  den  inneren  Knöchel,  Malierin*  internus,  begrenzt  wird, 
dessen  Gelenkfläche  mit  der  ersteren  fast  einen  rechten  Winkel 
bildet.  An  der  hinteren  Gegend  des  inneren  Knöchels,  verläuft 
eine  verticale  Furche  für  die  Sehnen  des  hinteren  Schicnbeinmuskels 
und  des  langen  Zehenbeugers.  Dem  inneren  Knöchel  gegenüber, 
zeigt  das  untere  Ende  des  Schienbeins  an  seiner  äusseren  Seite, 
einen  zur  Aufnahme  des  unteren  Wadenbeinendes  dienenden  Aus- 
schnitt,  Incisura  peronea. 
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Das  Schienbein  nitumt  nur  bei  Individuen ,  welche  in  ihrer  Jugend  Anlage 
zur  Rhachitis  hatten,  eine  leise  Biegung  nach  vorn  und  aussen  an.  Seine  vordere 
Kante  ist  jedoeh  ,  seihst  bei  vollkommen  gut  gehauten  Küssen  ,  an  der  oberen 
Hälfte  nach  innen,  an  der  unteren  nach  aussen  gebogen,  also  schwach  S-  oder 
wellenförmig  gekrümmt. 

B.  Das  Wadenbein,  Fibula,  Pemne ,  Canna  minor,  aRsociirt 
sich  als  schlanker  Nebenknochen  dem  Schienbein.  Es  hat  mit 
diesem  gleiche  Länge,  steht  aber  im  Ganzen  etwas  tiefer,  so  dass 
sein  oberes  Ende  oder  Köpfchen  (Cajritulum)  an  die  nach  ab- 
wärts gerichtete  kleine  Gelenkfläche  des  CouHyt.ua  extemu*  fihiae, 
nicht  aber  an  den  Oberschenkelknochen  anstösst,  und  sein  unteres 
Ende,  welches  den  äusseren  Knöchel  (Mallmim  vxternm)  bildet, 
weiter  herabreicht,  als  der  MalUoluB  internus  des  Schienbeins.  Die 
dem  Schienbeine  zugekehrte,  übcrknorpcltc ,  innere  Fläche  des 
äusseren  Knöchels,  steht  mit  der  entgegensehenden  Fläche  des 
inneren  Knöchels  parallel,  also  senkrecht,  wodurch  eine  tief  ein- 
springende Gelenkhöhle  für  den  ersten  Fusswurzelknochen  (Sprung- 
bein) zu  Stande  kommt.  An  seinem  hinteren  Kande,  welcher  seiner 
Breite  wegen  besser  als  Fläche  zu  bezeichnen  wäre ,  bemerkt  man 
die  zuweilen  nur  seicht  vertiefte  Furche  für  die  Sehnen  des  langen 
und  kurzen  Wadenbeinmuskels.  Das  Mittelstück  erscheint  als  ein 
un regelmässig  vierkantiger  Schaft,  dessen  vordere  schärfste  Kante 
Criittn  jibular  heisst,  dessen  innere,  dem  Schienbein  zugekehrte, 
stumpfe  Kante  dem  Ligamentum  intenwmm  zur  Anheftung  dient. 
Gegen  das  Köpfchen  hinauf,  geht  die  vierseitige  Gestalt  des  Mittel- 
stüeks  in  eine  dreiseitige ,  zuweilen  auch  durch  Abrundung  der 
Kanten  in  eine  mehr  eylindriseho  Forin  über,  und  dieser  dreiseitige 
oder  rundliche  Theil  des  Knochens  ist  es,  welcher  als  Collum  fibulue, 
benannt  wird. 

C.  Die  Kniescheibe,  I'ate.lla  (Rotula,  Mola,  Scutnin  qemt,  Os 
tkyreoide»,  Epiyonis),  wurde  ihres  Verhältnisses  zur  Strecksehne  des 
Unterschenkels  wegen,  von  Bertin  für  ein  wahres  Sesambein  erklärt, 
—  lv  tjrand  os  »emmriide  de  la  jambe.  Ihre  bei  beiden  Geschlechtern, 
und  bei  Individuen  eines  Geschlechtes,  bemerkbare  Verschiedenheit 
an  Grösse  und  Stärke,  hängt  von  der  Intensität  der  Wirkung  der 
l'ntersehcnkelstrecker  ab.  (Bei  Ajax  Telamouim  lässt  sie  Pau- 
sanias  handgross  sein!)  Bei  richtiger  Würdigung  hält  sie  ganz 
gut  den  Vergleich  mit  dem  Olekranon  der  Ulna  aus,  da  sie,  wie 
dieses,  den  Strecksehnen  zur  Anheftung  dient.  Die  Patella  wäre 
demnach  ein  frei  und  selbstständig  gewordenes  Olekranon.  Wie 
das  Olekranon  in  dem  Einschnitte  der  Trochlea  des  Oberarms  beim 
Strecken  und  Beugen  des  Vorderarms  auf  und  nieder  goht,  eben 
so  gleitet  die  Kniescheibe  in  der  Vertiefung  zwischen  beiden  Coudyli 
femnris,   beim  Strecken  und  Beugen  des  Unterschenkels,   auf  und 
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ab.  Ihre  Gestalt  mag  herz-  oder  kastauienförmig  genannt  werden, 
mit  einer  oberen  Basis,  und  unteren  Spitze,  welche  durch  ein 
sehr  starkes  Band  (Ligamentum  patellae  proprium)  iriit  der  Spinn 
tibiae,  zusammenhängt.  Ihre  vordere  Fläche  ist  convex  und  rauh, 
ihre  hintere  besteht  aus  zwei  unter  einem  sehr  stumpfen  Giebel 
zusammenstossenden,  flach  coneaven  Gclenkflächcn,  einer  äusseren 
grösseren,  die  dem  Condylm  ewtermts,  und  einer  inneren  kleineren, 
die  dem  Condylm  interna»  femoris  entgegensieht. 

Kleinere  Facettirnngen  der  hinteren  KniescheibenflÄche  hier aturafUhren,  halte 
ich  für  elementare  VortrSge  nicht  ersprießlich.  Ausführliihcs  hiorührr  picht  Kohort, 
in  HriiHMi:  Uiihrsiirhungrn  die  Mcchnnik  dos  Kniegelenk*.  Gie**en,  18ßö. 

I);us  Sellien-  und  Wadenbein  werden  oben  durch  die  straffe 
Articulatio  tibio-Jibularis ,  ihrer  Länge  nach  durch  die  Membrana 
interossea,  und  an  ihren  unteren  Enden  durch  die  vorderen 
und  hinteren  Knöchelbänder,  welche  vom  Malleolns  wternux 
quer  zum  vorderen  und  hinteren  Ende  der  Incisura  ßbularis  des 
Schienbeins  laufen,  sehr  fest  verbunden,  und  können  deshalb  ihre 
wechselseitige  Lage  nur  in  geringem  Grade  ändern.  Line  Fort- 
setzung der  Synovialkapsel  des  Sprunggelenks  dringt  von  unten 
her,  als  eine  kleine  Tasche  oder  Blindsaek,  zwischen  die  vorderen 
und  hinteren  Knöehclbänder  ein. 


§.  152.  Kniegelenk. 

Die  mechanische  Einrichtung  des  Kniegelenks  (Articulatio  genu) 
stempelt  dasselbe  zum  Winkelgelenk ,  erlaubt  aber  dem  Unter- 
schenkel, nebst  der  Beugung  und  Streckung,  im  gebeugten  Zustande 
noch  eine  Axendrehung  (Pronation  und  Supination),  welche  bei  ge- 
strecktem Knie  nicht  möglich  ist.  Wir  haben  es  somit,  wie  beim 
Ellbogengelcnk,  mit  einem  Trocho-qinfflymus  zu  thun.  Im  Ellbogen- 
gclenk  war  die  Winkelbewegung  und  die  Axendrehung  auf  ver- 
schiedene Knochen  vertheilt;  —  im  Kniegelenk,  wo  von  den  Knochen 
des  Unterschenkels  nur  das  Schienbein  als  theilnehmender  Knochen 
auftritt,  muss  durch  eine  besondere  Modification  der  Bänder,  die 
(Koexistenz  dieser  beiden ,  sonst  einander  abschliessenden  Bewe- 
gungsarten,  an  Einem  Knochen  möglich  gemacht  werden.  Im  Ell- 
bogengelenke wurde  das  Maximuni  der  Beugung  durch  das  Stemmen 
des  Processus  coronoideus  in  der  Fovea  snpratrochlearis  anterior,  und 
das  Maximum  der  Streckung  durch  das  Stemmen  des  Olekranon  in 
der  Forert  snpratrochlearis  jyostcrior  bestimmt;  —  im  Kniegelenke 
fehlen  am  Schienbein  solche  stemmende  Fortsätze,  und  doch  kann 
man  den  Unterschenkel  nicht  auf  mehr  als  180°  strecken,  und  nur 
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mit  Mühe  so  weit  beugen,  dass  die  Ferse  die  Hinterbacke  berührt. 
Die  Ursache  dieser  Beschränkung  liegt  einzig  und  allein  im  Band- 
mechanismus \  der  an  diesem  (Jelenke  eine  Complicirtheit  besitzt, 
wie  sie  bei  keinem  anderen  Gelenke  vorkommt. 

Der  Bandapparat  des  Kniegelenks  besteht  aus  folgenden  Ein- 
zelnheiten : 

1.  Die  zwei  halbmondförmigen  Zwischenknorpel,  Fibro- 
cui'tilrttjinfis  interartieufarrfi  (auch  semilnnnre« ,  falcnttie,  lunafar.,  me- 
ninroidene).  Die  stark  convexe  Oberfläche  der  beiden  Condyli  femori* 
würde  die  seichten  Gelenkflächen  der  Condyli  tibine  nur  an  einem 
Punkte  berühren,  wenn  nicht,  durch  die  Einschaltung  der  Zwischen- 
knorpel ,  der  zwischen  den  C muh/U  femoris  und  tibiae  übrig  blei- 
bende Raum  ausgefüllt ,  und  die  Berührungsfläche  beider  dadurch 
vergrössert  würde.  Jeder  Zwischenknorpel  hat  die  Gestalt  eines  O, 
eines  Halbmondes,  dessen  eonvexer  und  dicker  Rand  gegen  die 
fibröse  Kapsel ,  dessen  coneaver  schneidender  Rand  gegen  den 
Mittelpunkt  des  Gehmks  sieht.  Beide  Zwischenknorpel  sind  nicht 
gleich  gross.  Der  innere  ist  weniger  gekrümmt,  und  am  con- 
vexen  Rande,  welcher  mit  der  fibrösen  Kapsel  verwächst,  höher, 
somit  weniger  beweglieh,  als  der  äussere,  der  eine  schärfere  Krüm- 
mung hat,  niedriger  ist,  und,  da  er  mit  der  fibrösen  Gelenkkapsel 
nicht  verwächst,  sondern  nur  durch  eine  Falte  der  Synovialhaut 
mit  ihr  verbunden  wird,  sich  einer  grösseren  Verschiebbarkeit  er- 
freut. Die  durch  ein  kurzes  Querband  verbundenen  vorderen  Enden 
beider  Zwischenknorpel,  sind  in  der  Grube  vor  der  Emhwntia  inter- 
condyloidea  des  Schienbeins,  die  hinteren  Enden  hinter  dieser  Er- 
habenheit durch  kurze  Bandfasern  befestigt. 

Die  Zwisehenknorpol  vertiefen  die  seichten  GeleukflKehen  der  Schienhein- 
knorren, und  adaptiren  sie  der  t'onvexität  der  SchenkellHunknorren ,  --  sie  ver- 
grössern  die  Contaetflücheu  de«  Gelenks,  und  verhüten  dadurch  die  drohende  Ab- 
nützung der  sich  reihenden  Condyli.  Sie  vermehren  die  Stabilität  des  Gelenks, 
dämpfen  als  elwtiüche  Zwisehimpolster  die  Gewalt  der  Stösse,  welche  das  Gelenk 
lieiin  Sprunge  auszuhalten  hat,  und  verhindern,  da  sie  den  luftleeren  Raum  des 
Gelenks  ausfüllen,  eine  durch  den  äusseren  Luftdruck  möglicher  Weise  zu  bewir- 
kende Einklemmung  der  Kapsel  zwischen  den  auf  einander  rollenden  Condyli 
femorh  et  tibiae. 

"2.  Die  zwei  Kreuzbänder,  Ligamenta  cruciata ,  liegen  in 
der  Höhle  des  Kniegelenks,  entspringen  an  den  einander  zugekehrten, 
die  Inciftura  in tercond yloidcn  begrenzenden ,  rauhen  Flächen  der 
Condyli  femnris ,  und  inseriren  sich  in  den  Gruben  vor  und  hinter 
der  Eminentia  intercondybndea  tibiae.  Das  vordere  Kreuzband 
geht  vom  hinteren  Theile  der  inneren  rauhen  Fläche  des  Condylus 
ejcttmus  ftmovift  zur  vorderen,  das  hintere  Kreuzband  vom  vor- 
deren Theile  der  äusseren  rauhen  Fläche  des  Condylus  internus,  zur 
hinteren  Grube.    Sie  kreuzen  sich  somit  wie  die  Schenkel  eines  X. 
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Die  schiefe  Richtung  fällt  jedoch  nicht  an  heiden  Kreuzbändern 
gleich  gut  in  die  Augen,  indem  sich  die  Richtung  des  hinteren  mehr 
der  senkrechten  nähert. 

Heide  Kreuzbänder  sind  ansehnlich  dick  und  stark,  und  funetioniren ,  das 
hintere  als  Heinmuii£smittel  der  Streckung,  das  vordere  als  Hemmungsmittcl  der 
Beugung  «nd  Einwärtsdrehung  den  Untersehenkels. 

3.  Die  zwei  Seite n bände r,  Ligamenta  latemtia,  liegen  ausser 
der  Kapsel.  Das  äussere  Scitenband  entspringt  von  der  Tube- 
rositas  des  äusseren  Sehenkelknorrens f  ist  rundlich,  und  befestigt 
sich  am  Köpfchen  des  Wadenbeins.  Das  innere  entspringt  an 
der  Tuherositas  dos  inneren  Schenkelknorrens,  ist  breiter,  länger 
und  stärker,  als  das  äussere,  und  setzt  sich  2 — 3  Zoll  unter  dem 
inneren  (Vmdylus,  an  der  inneren  Kante  des  Schienbeins  fest. 

Wären  beide  Condi/U  femotis  Walzenstücke  mit  eylindrischer  Oberfläche, 
deren  Axe  durch  die  l'rsprungsstellcn  beider  Seitenhänder  geht,  so  würden  die 
Seitenbänder  In-i  gebogenem  und  gestrecktem  Zustande  des  Gelenks  dieselbe  Span- 
nung haben,  und  die  Axendrchnng  des  rntcrsehenkels  bei  keiner  dieser  beiden 
Stellungen  gestatten.  Da  aber  die  von  vorn  nach  hinten  gehende  Begrenzungs- 
linie  der  Schenkelknorren  kein  Kreisbogen,  sondern  ein  Stück  einer  Ellipse  (eigent- 
lich einer  Spirale)  ist,  so  wird,  wenn  diese  Ellipse  sich  auf  den  Schienbeinpfannen 
dreht,  ihr  Mittelpunkt  (Tnlmrosita*  condyli,  als  1'rsprungsstelle  des  Seitenbandes) 
Iwi  gestrecktem  Knie  höher  als  bei  gebeugtem  Knie  zu  stehen  kommen,  und  da- 
durch das  Scitenband  nur  bei  gestrecktem  Knie  angespannt,  bei  gebogenem 
dagegen  reluxirt  sein  müssen,  wodurch,  im  letzteren  Falle,  ein  Drehen  des 
Schienbeins  um  seine  Axe  möglich  wird. 

4.  Die  fibröse  Gelenkkapsel  muss  einen  sehr  dünnwan- 
digen und  weiten  Sack  bilden,  um  Beugung  und  Streckung,  so  wie 
Drehung  des  Unterschenkels  nicht  zu  hindern.  Sie  entspringt  in 
massiger  Entfernung  über  den  überknorpclten  Flächen  der  Condyli 
femoris,  und  inserirt  sich  an  dem  rauhen  Umfange  beider  Schien- 
beinkuorren.  Fortsetzungen  der  Sehnen  der  Streckmuskeln  des  Unter- 
schenkels verstärken  sie  stellenweise.  An  ihrer  vorderen,  sehr  laxen 
Wand,  hat  sie  eine  Oeffnung,  welche  die  hintere  übcrknorpclte 
Fläche  der  Kniescheibe  aufnimmt,  und  durch  sie  geschlossen  wird. 
Sic  ist  so  dünn,  dass  man  sie  für  eine  blosse  Fortsetzung  der 
Bcinhaut  des  Oberschenkels  zur  Tibia  angesehen  hat.  Nur  an  der 
hinteren  und  äusseren  Wand  wird  sie  durch  eingewebte  fibröse 
Fascrzügc  verdickt. 

Da*  Verstärknngsbündel  der  hintereu  Wand  wird  K  n  i  e  k  c  h  1  c  n  ba  n  d, 
Ligamentum  pojiliteum,  genannt.  Es  entsteht  vom  Cowlylna  extenuu  femori*,  endigt 
unter  dem  Condyltt*  internus  tihiae,  und  hängt  auf  eine  in  der  Muskellehre  zu 
erwähnende  Weise,  mit  den  Sehnen  des  Munculn»  *emimem?irano<nt4 ,  und  dem 
äusseren  l'rsprnugskopfe  des  Gastrocncmius  zusammen.  Das  Band  wird  durch  die 
Artion  dieser  Muskeln,  beim  Beugen  deB  Knies,  zugleich  mit  der  hinteren  Kapsel- 
wand  gespannt,  und  entrückt  dadurch  die  Kapsclwand  einer  möglichen  Einklem- 
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mimp.  Das  Verstärk  iinfrshündel  der  äusseren  Wand  ist  dünner,  entspringt  am 
Kopfe  di'«  Wadenbeins,  und  verliert  »ich  aufwärtssteigend  in  der  äusseren  Kap- 
selwand.  Es  wurde  von  mehreren  als  Ligamentum  luteralt  rxternum  hieve  dem 
in  Ii,  erwähnten  äusseren  Seitenbande,  welches  dann  den  Beinamen  lomjnm  erhält, 
entgegengesetzt. 

ö.  Die  mit  der  inneren  Fläche  der  fibrösen  Kapsel  innigst 
verwachsene  Synovial  kapsei  bildet  zu  beiden  Seiten  der  Knie- 
scheibe zwei,  in  die  Höhle  des  Gelenks  hineinragende,  mit  Fett 
reichlich  gefüllte  Einstülpungen  oder  Falten,  die  Flügelbänder, 
Idgttmenta  ahirla ,  welche  von  der  Basis  der  Kniescheibe,  zu  den 
vorderen  Enden  der  Zwischenknorpel  herablaufen ,  sich  hier  mit 
einander  verbinden,  und  in  den  Synovial  Überzug  eines  dünnen,  aber 
ziemlich  resistenten  Bandes  übergehen,  welches  von  der  Anheftungs- 
stelle  des  vorderen  Kreuzbandes  am  Schienbein  entspringt,  und  sich 
in  der  Fohsh  inh  rcvndyloidea  des  Oberschenkels  festsetzt.  Dieses 
Band  führt  den  altherkömmlichen  Namen  Ligamentum  mummm. 

[eh  habe  bewiesen,  dass  durch  die  beiden  Flttgelbänder,  der  vor  den  Liga- 
ntentil  ernciati»  befindliche  Raum  der  Kniegelenkhöhle,  in  drei  vollkommen  unab- 
hängige Gelenkräume  getheilt  wird,  ih  ren  mittlerer  dem  Gelenke  der  Kniescheibe 
mit  der  Rolle  des  Oberschenkels,  und  deren  seitliche  den  Gelenken  zwischen  den 
beiden  Schenkel-  und  Schienheinknorren  angeboren.  Die  Fliigelbänder  funetioniren 
für  dieses  Gelenk  als  Ventile,  welche  das  Kniescheibengclenk ,  selbst  bei  seit- 
licher Eröffnung  der  Kniegelenkkapsel,  dem  Einflüsse  des  Luftdruckes  unter- 
ordnen, und  ein  Ausheben  der  Kniescheibe  aus  der  Kurehe,  in  welcher  sie  gleitet, 
nicht  zulassen.  Auch  die  in  der  Höhle  des  Gelenks  angebrachten  Kreuzbänder, 
besitzen  einen  von  der  Synovialmembran  entlehnten  l'ebensug.  Derselbe  geht  als 
Falte  von  der  hintereu  Wand  der  Synomalix  aus,  und  umhüllt  Iwide  Kreuzbänder, 
welche  somit,  streng  genommen,  ausser  der  Höhle  der  Synovialmembran ,  aber 
dennoch  innerhalb  der  Gelenkskapsel  liegen. 

(>.  Die  Sy novialkapsel  erzeugt,  nebst  den  in  b.  er- 
wähnten Einstülpungen,  eine  gewisse  Anzahl  Ausstül- 
pungen. Man  bohre  in  die  Kniescheibe  ein  Loch,  und  fülle  durch 
dieses,  die  Kniegelenkshöhle  mit  erstarrender  Masse.  Es  werden  sieh 
dadurch  drei  beuteiförmige  Ausstülpungen  der  Synovialkapsel  auf- 
treiben, welche  sind:  x.  eine  obere,  unter  der  Sehne  des  Unter- 
schonkelstreckers  liegende,  eine  seitliche,  welche  sich  unter 
der  Sehne  des  Mnsrnfus  pop/ittus  nach  aussen  wendet,  und  zuweilen 
mit  «1er  Synovialkapsel  des  Wadenbein-Schienbeingelenks  commu- 
nicirt  ,  so  dass  «liese  als  eine  Verlängerung  des  Kniegelenk-Syno- 
vialsaeks  erscheint,  7.  eine  zweite  seitliehe,  welche  sich  zwischen 
die  Sehne  des  Mhsch/h*  jutpliteiu  und  das  äussere  Seitenband 
einschiebt. 

Nach  Gruber'*  genauen  l'ntersuchungen  (Präger  med.  Vierteljahresschrift. 
II.  Bd.  1.  Heftt,  kommt  die  offene  Communication  der  Synovialkapsel  des  Knie- 
gelenks mit  jener  des  Wadenbein-Schienbeingelenks  unter  1  »»0  Fällen  nur  1 1  Mal  vor. 
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Durch  Versuche  am  Cadaver  lassen  sich  folgende  Sätze  für 
die  Verwendung  der  Kniegelenkbänder  beweisen  : 

a)  Die  fibröse  Kapsel  dient  nicht  als  Befestigungs- 
mittel  der  Knochen  des  Kniegelenks.  Schneidet  man  an  einem 
präparirten  Kniegelenk  die  Seitenbänder  entzwei,  und  trennt  mau 
durch  eine  dünne,  am  Seitenrande  der  Kniescheibe  in  die  Kapsel 
eingestochene  Messerklinge,  die  Kreuzbänder,  wodurch  also  die 
Kapsel,  ausser  der  kleinen  Stichöffnung,  ganz  bleibt,  so  hat  man 
die  Festigkeit  des  Gelenks  im  gebogenen  und  gestreckten  Zustande 
total  vernichtet.  Der  Unterschenkel  entfernt  sich  durch  seine 
Schwere  vom  Oberschenkel,  so  weit  es  die  Schlaffheit  der  Kapsel 
gestattet.  —  Wurde  an  einem  anderen  Exemplare  die  Kapsel  gauz 
entfernt,  die  Seiten-  und  Kreuzbänder  aber  geschont,  so  bleibt  die 
Festigkeit  des  Gelenks  im  gebogenen  und  gestreckten  Zustande 
dieselbe,  wie  bei  unversehrter  Kapsel. 

b)  Die  Seitenbänder  bedingen  im  gestreckten,  aber 
nicht  im  gebogenen  Zustande  die  Festigkeit  des  Kniege- 
lenks. Trennt  man  an  einem  Kniegelenk  die  Kreuzbänder  mit  Scho- 
nung der  Seitenbänder,  so  bemerkt  man  am  gestreckten  Knie  keine 
Verminderung  seiner  Festigkeit.  Je  mehr  man  es  aber  beugt,  desto 
mehr  beginnt  es  zu  schlottern,  der  Unterschenkel  entfernt  sich  vom 
Oberschenkel,  und  kann  um  sich  selbst  gedreht  werden.  Da  das 
innere  Seitenband  breiter  und  stärker  gespannt  ist  als  das  äussere, 
so  wird,  bei  der  Drehung  des  Unterschenkels,  nur  der  äussere 
Schienbeinknorren  einen  Kreisbogen  beschreiben,  dessen  Centrum 
der  Mittelpunkt  des  inneren  Knorren  bildet. 

c)  Die  Kreuzbänder  bedingen  theils  im  gebogenen, 
theils  im  gestreckten  Zustande,  die  Festigkeit  des  Knie- 
gelenks. Werden  die  Seitenbänder  durchgeschnitten,  die  Kreuz- 
bänder aber  nicht,  so  klappert  das  Kniegelenk,  wenn  es  gestreckt 
wird,  und  der  Unterschenkel  lässt  sich  nach  aussen  drehen.  Diese 
Drehung  nach  aussen  erfolgt,  im  gebogenen  Zustande  des  Gelenks, 
von  selbst,  indem  die  Kreuzbänder  sich  von  einander  abwickeln, 
und  parallel  zu  werden  streben.  Nach  innen  kann  sich  der  Unter- 
schenkel nicht  drehen ,  da  hiebei  die  Kreuzbänder  sieh  schrauben- 
förmig um  einander  winden  müssten.  Das  hintere  Kreuzband  liefert 
zugleich  ein  einflussreiches  Hemmungsmittel  der  Streckung  des 
Unterschenkels,  welcher,  wenn  jenes  zerschnitten  wird,  sich  auf 
mehr  als  180°  strecken  lässt.  Das  vordere  Kreuzband  bezeichnet 
durch  seine  auf's  Höchste  gediehene  Spannung  die  Grenze,  über 
welche  hinaus  die  Beugung  des  Unterschenkels  nicht  mehr  gestei- 
gert werden  kann.  —  Der  FinHuss  der  Kreuzbänder  auf  die  Limi- 
tirung  der  Streckung  und  Beugung  lässt  sich  nur  dann  verstehen, 
wenn   man  in  Anschlag  bringt,   dass    das  Kniegelenk   keine  fest- 
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stehende  Drehungsaxe  hat,  sondern  Unterschenkel-  und  Oberschen- 
kelknurren  bei  den  Winkelbewegungen  auf  einander  nicht  blos 
rollen ,  sondern  auch  schleifen  ,  was  nothwendig  eine  Aenderung  in 
der  Spannung  der  Ligamenta  eruciata  herbeiführt. 

Ucber  das  Kniegelenk  hnndeln  ausführlich  //.  Meyer  y  in  MtWev'*  Arehiv. 
1853.  p.  4H7.  und  Hofiert,  in  seinen  früher  eitirten  Untersuchungen.  Detail«  über 
den  Handapparat  suche  bei  Ifenle,  in  dessen  Bänderlehre,  p.  182,  seqq.,  und  bei 
Henke.  Zeitschrift  fiir  rat  Med.  3.  Reihe.  14.  Bd. 

§.  lf>3.  Knochen  des  Fusses. 

Die  Knochen  des  Fusses  (Ossa  pedis)  werden,  entsprechend 
den  Knochen  der  Hand,  in  die  Knochen  der  Fusswurzel,  des 
Mittelfusses,  und  der  Zehen  eingetheilt. 

A.  Erste  Abtheilung.    Knochen  der  Fiunourzel. 

Die  Fuss wurzel  (Tarsus)  bildet  den  grössten  Bestandteil, 
und  zwar  die  ganze  hintere  Hälfte  des  Fussskeletes.  Sie  besteht 
aus  sieben  kurzen  und  dicken  Knochen  (Ossa  tarsi),  welche  aber 
nicht  mehr  in  zwei  transversale  Reihen,  wie  die  Handwurzelknochen, 
geordnet  sind,  sondern  theils  über,  theils  der  Länge  und  Quere 
nach  neben  einander  zu  liegen  kommen. 

1.  Das  Sprungbein,  Talus,  Astragalus  (Sytum.:  Oh  tesserae 
s.  hnlistne.)  hat  seinen  griechischen  Namen  von  der  Gestalt  seines 
Körpers  (isTprfaAc; ,  lat.  hdtw ,  ein  Würfel,  —  xz-^xiZzvt ,  mit 
Würfeln  spielen,  bei  Homer).  Es  ist  der  einzige  Fusswurzelknochen, 
welcher  mit  dem  Unterschenkel  articulirt,  und  wird  in  den  Körper, 
Hals  und  Kopf  eingetheilt.  Der  Körper  zeigt  sich  uns  als  ein 
würfelförmiges  Knochenstück,  welches  in  die  Vertiefung  zwischen 
beiden  Knöcheln  hineinpasst.  Die  obere,  durchaus  überknorpelte 
Fläche,  erscheint  von  vorn  nach  rückwärts  convex,  von  einer  Seite 
zur  anderen  mässig  coneav.  Am  vorderen  Kunde  ist  die  obere 
Fläche  breiter  als  am  hinteren.  Ihre  Ausdehnung  von  vorn  nach 
hinten,  übertrifft  dieselbe  Ausdehnung  der  an  sie  stossenden  Gelenk- 
fläche des  Schienbeins,  so  dass  bei  einer  mittleren  Stellung  des  Ge- 
lenkes (zwischen  Maximum  der  Beugung  und  Streckung),  ein  Stück 
der  Sprungbeiiigelenkfläche  am  vorderen ,  und  ein  ebensolches  am 
hinteren  Rande  frei  bleibt,  d.  h.  mit  dem  Schienbein  nicht  in  Con- 
tact  steht.  —  Die  überknorpelte  obere  Fläche  des  Sprungbein- 
körpers geht  ununterbrochen  in  die  seitlichen  Gelenkflächen  über, 
von  welchen  die  ä ussere  perpendiculär  abfallt,  länger,  und  in  senk- 
rechter und  querer  Richtung  coneav   erscheint;    die  innere  aber 
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kürzer  ist,  und  mit  der  oberen  keinen  rechten,  sondern  einen  stum- 
pfen Winkel  bildet.  —  Die  untere  Gelenkfläche  des  Körpers  ver- 
mittelt die  Verbindung-  des  Sprungbeins  mit  dem  Fersenbein.  Sie 
ist  ein  Stück  einer  cylindrisehen  Hohlfläche,  deren  längster  Durch- 
messer schräge  von  innen  nach  aussen  und  vorn  geht.  —  Die  vor- 
dere Fläche  verlängert  sich  zum  kurzen,  aber  dicken,  etwas  nach 
innen  gerichteten  Halse  des  Sprungbeins,  welcher  den  mit  einer 
sphärisch  gekrümmten  Gclenkfläche  versehenen  Kopf  trägt,  dessen 
Knorpelüberzug  sich  ununterbrochen  in  eine  kleine,  an  der  unteren 
Seite  des  Halses  befindliche,  plane  Gelenkfläche  fortsetzt.  Zwischen 
dieser  Gelenkfläche  des  Halses  und  der  unteren  Gelenkfläche  des 
Körpers  läuft  eine  tiefe  rauhe  Kinne  (Sitlcus  tati),  schief  von  innen 
und  hinten  nach  vorn  und  aussen. 

Bei  hiuterer  Ansicht  des  Sprungbeinkörpers  bemerkt  man,  zwischen  der 
oberen  und  unteren  Gelcnkflächc  desselben,  eine  Furche  schief  nach  unten  und 
innen  herabsteigen.  Sie  nimmt  dip  Sehne  des  langen  Reugers  der  grossen 
Zehe  auf. 

2.  Das  Fersenbein,  Calcaneus,  der  grösste  Fusswurzelknochen, 
liegt  unter  dem  Sprungbein,  reicht  nach  vorn  eben  so  weit  wie 
dieses,  überragt  es  aber  rückwärts  beträchtlich,  wodurch  der  Fersen- 
vorsprung  (die  Hacke,  calx,  talon)  gegeben  wird.  Es  ist  länglich 
viereckig,  zugleich  seitlich  comprimirt,  und  endigt  nach  hinten  als 
Fersenhöcker,  Ttiberositas  calcanei,  an  welchem  sich  gewöhnlich 
noch  zwei  nach  unten  sehende,  ungleich  grosse  Hervorragungen  be- 
merkbar machen,  deren  innere  die  äussere  an  Ausdehnung  übertrifft. 
An  seiner  oberen  Fläche  sieht  man  in  der  Mitte  die  längliche, 
coneave,  schief  von  innen  nach  aussen  und  vorn  gerichtete  Gelenk- 
fläche zur  Verbindung  mit  der  entsprechenden  unteren  Gelenkfläche 
des  Sprungbeinkörpers.  Vor  ihr  liegt  eine  rauhe  Furche  (Stilette 
calcanei) ,  welche  mit  der  ähnlichen,  an  der  unteren  Gegend  des 
Sprungbeins  erwähnten,  den  Sintis  iarsi  bildet.  Einwärts  von  dieser 
Furche,  überragt  ein  kurzer,  aber  starker,  nach  innen  gerichteter 
FY>rtsatz  (Processus  laleralis  ».  Sustentaculum) ,  die  innere  Fläche 
des  Knochens,  und  bildet  mit  dieser  eine  Art  Hohlkehle,  in  welcher 
die  Muskeln,  Gefasse,  und  Nerven ,  vom  Unterschenkel  zum  Platt- 
fuss ziehen. 

Das  Stistenfaculiim  führt  an  seiner  oberen  Fläche  einen  Knorpelbeleg,  nm 
mit  der  Gelenkfläche  an  der  unteren  Seite  des  Sprungbeinhalses  zu  articuliren. 
Am  vorderen  inneren  Winkel  der  oberen  Fläche  liegt  zuweilen  noch  eine  Neben- 
(jelenkfläehe ,  welche  einen  Theil  der  unteren  Peripherie  des  Sprungbeinkopfes 
stützt,  und  entweder  vollkommen  isolirt  ist,  oder  mit  der  fieleukHädie  des  Susten- 
taculums  zusammenfliesst.  Camper's  Vermnthung,  das*  diese  Verschmelzung  bei 
Frauenzimmern  vorkomme ,  welche,  wie  es  zu  seiner  Zeit  üblich  war,  Stöckel- 
schuhe mit  hohen  Absätzen  trugen,  wird  dadurch  widerlegt .  dnss  sie  auch  heut 
z«  Tage,  wo  die  Filssbekleidung  der  Damen  zweckmässiger  geworden,  nicht  selten 
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vorkommt,  und  auch  an  ägyptischen  Mumien,  an  einem  oder  an  heiden  Funsen, 
angetroffen  wird. 

Die  vordere  Fläche  des  Fersenbeins  ist  die  kleinste,  unregel- 
mässig viereckig,  und  ganz  überknorpelt,  zur  Verbindung  mit  dem 
Würfelbein.  Die  äussere  und  innere  Fläche  besitzen,  wie  die 
untere,  keine  Gelenkflächen.  Die  untere  Fläche  ist  schmäler  als 
die  obere,  mässig  concav,  und  gegen  ihr  vorderes  Ende  hin,  zu  einer 
Querwulst  erhöht. 

An  der  äusseren  Fläche  lallt  sehr  oft  ein  sehief  nach  vorn  und  unten  ge- 
richteter Vorsprung  auf,  hinter  welchem  eine  Furche  hemerklirh  wird,  in  welcher 
die  Sehne  des  MuicuIuh  prrowti*  lonyu*  ihren  Verlauf  angewiesen  hat.  Ausnahms- 
weise wird  dieser  Vorsprung  so  hoch,  dass  er  den  Namen  eines  Processus  in/ra- 
malleolarü  raiennei,  welchen  ich  ihm  beigelegt  habe,  vollkommen  verdient.  Dieser 
Processus  ist  dann  immer  an  seiner  hinteren  Fläche,  auf  welcher  die  Sehne  des 
langen  Wadenbeinmuskels  gleitet,  mit  Knorpel  inerustirt.  Ich  habe  ihn  so  lang 
werden  gesehen,  dass  er  die  ihn  bedeckende  Haut  als  einen  Hügel  emporhob,  an 
dessen  Spitze  ein  durch  die  Reibung  mit  dem  Leder  der  Fussbekleidung  gebil- 
detes Hühnerauge  thront«-.  Der  Fortsatz  verdient  die  Beachtung  der  Wundärzte 
und  gewiss  auch  der  Schuhmacher.  Ausführlicher  hierüber,  und  über  andere 
Fortsätze  dieser  Art,  handelt  mein  Aufsatz:  Heber  die  TrochharfortMitze  der 
menschlichen  Knochen,  in  den  Denkschriften  der  kais.  Akad.  ls.  Bd. 

3.  Das  Kahn  bei  n,  (h  senphoideum  s.  innv'rubtrf ,  liegt  am 
inneren  Fussrande,  zwischen  dem  Kopfe  des  Sprungbeins  und  den 
drei  Keilbeinen.  Seine  hintere  Fläche  nimmt  in  einer  tiefen  Höhlung 
das  Caput  ta/i  auf;  seine  vordere  convexe  Fläche  hat  drei  ziem- 
lich ebene  Facetten,  für  die  Anlagerung  der  Keilbeine;  die  eonvexe 
Dorsal-  und  die  coneave  Plantargegend  sind  rauh,  und  am  inneren 
Hände  der  letzteren  ragt  die  stumpfe  Tubrrositatt  ossts  mnu'cufaris 
hervor,  hinter  welcher  eine  Kinne  (Sutern  osnis  namcularis)  verläuft. 

4.  5.  6.  Die  drei  Keilbeine,  Osm  ctmeiformia ,  liegen  vor 
dem  Kahnbein,  an  dessen  drei  Facetten  sie  stossen,  und  werdeu 
vom  inneren  Fussrande  nach  aussen  gezählt.  Das  erste  oder 
innere  Keilbein  (Entncuneiforme)  ist  das  grösste.  Die  stumpfe 
Schneide  des  Keils  sieht  gegen  den  Kücken  des  Fusses,  somit  die 
rauhe  Basis  gegen  die  Plantarfläche.  Die  innere  Fläche  ist  rauh, 
und  von  oben  nach  unten  sanft  convex,  die  äussere  concav,  und 
gegen  den  oberen,  so  wie  gegen  den  hinteren  Kand  mit  einer 
schmalen,  zu  ngen  form  igen  Gelenktläehe  (einer  Fortsetzung  der  hin- 
teren) zur  Anlagerung  des  zweiten  Keilbeins,  versehen.  Die  vor- 
dere überknorpelte  Fläche  erseheint  bohnenforinig,  mit  nach  innen 
gerichteter  Convexität,  und  vermittelt  die  Verbindung  mit  dem 
Mittclfiissknochcn  der  grossen  Zehe.  —  Das  zweite  oder  mittlere 
Keilbein  {Mi',mcuin'>  formt') ,  das  kleinste  von  den  dreien,  kehrt 
seine  Schneide  nach  der  Plantarfiäche,  somit  seine  Basis  nach  oben. 
Ks  stösst   hinten  an  die  mittlere  Facette  des  Kahnbeins,  und  vorn 
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an  den  Mittelfussknochen  der  zweiten  Zehe.  Die  Seiten  flächen 
sind  theils  rauli,  theils  mit  Knorpel  geglättet,  zur  beweglichen  Ver- 
bindung mit  den  angrenzenden  Nachbarn.  —  Das  dritte  oder 
äussere  Keilbein  (Ectocuneiforme),  der  Grösse  nach  das  mittlere, 
gleicht  an  Gestalt  und  Lage  dem  zweiten,  stösst  hinten  an  die 
dritte  Facette  des  Kahnbeins,  vorn  an  den  Mittelfussknochen  der 
dritten  Zehe ,  innen  an  das  zweite  Keilbein ,  und  aussen  an  das 
Würfelbein.  Die  überknorpelten  Flächen,  welche  die  Verbindung 
der  Keilbeine  untereinander  bezwecken,  nehmen  nur  Theile  der 
betreffenden  Seitengegenden  dieser  Knochen  ein. 

7.  Das  Würfelbein,  Os  cuboideum,  liegt  am  äusseren  Fuss- 
rande, vor  dem  Fersenbein.  Seine  obere  Fläche  ist  rauh,  die 
untere  mit  einer  von  aussen  nach  innen  und  etwas  nach  vorn 
gerichteten  Rinne  versehen,  hinter  welcher  ein  glattrandiger  Wall 
sich  hinzieht  —  Sidcna  et  Tuberositos  ossix  cuboidei.  Die  innere 
Fläche  besitzt  eine  kleine,  ebene  Gelenkfläche,  für  das  dritte  Keil- 
bein, und  zuweilen  hinter  dieser  eine  noch  kleinere,  für  eine  zu- 
fällige vierte  Gelcnksfacette  des  Kahnbeins.  Die  äussere,  rauhe 
Fläche  ist  die  kleinste;  —  die  vordere,  überknorpelte,  stösst  mit 
der  Basis  des  vierten  und  fünften  Mittclfussknochens  zusammen. 

Denkt  man  Mich  die  obere  Querreihe  der  Handwurzelknochen  «o  vergrössert, 
dass  ihre  einzelnen  Knochen  die  Grösse  der  Fusswurzelknochen  annehmen,  und 
deukt  man  «ich  zugleich  diese  vergrößerte  Keihe  so  unter  das  untere  Ende  der 
Unterschenkclknocheu  gestellt,  das»  die  Querrichtung  eine  Längenrichtung  wird, 
so  wird  «las  Mondbein  in  die  Gabel  zwischen  beiden  Mallcoli  passen,  und  das 
Sprungbein  vorstellen,  das  Kahnbein  (der  Handwurzel)  wird  zum  Kahnbein  der 
Fusawurzel  werden ,  und  das  mit  dem  Erbsenbein  verwachsen  gedachte  O»  tri- 
quetruvt,  wird  das  Fersenbein  repräsentiren.  Die  drei  Keilbeine  und  das  Würfel- 
bein  verhalten  sich  in  ihren  Beziehungen  zu  den  Metatarsusknochcn ,  wie  dio 
Knochen  der  zweiten  Handwurzclreihe  zu  ihren  Metacarpusknocheo.  so  dass  das 
erste  Keilbein  dem  0»  multunyulum  maju*,  das  zweite  dem  nu'mw,  das  dritte  dem 
rapitaJum,  und  das  Wfirfelbein  dem  hamatum  äquivalirt. 

Es  fehlt  nicht  an  Beobachtungen  über  Vermehrung  der  Fusswurzelknochen, 
durch  Zerfallen  eines  der  gegebenen.  So  hat  Bland  in  das  Würfelbein,  Grub  er, 
Turner,  und  Friedlowsky  das  erste  Keilbein,  Stieda  das  Fersenbein,  in  zwei 
Knochen  zerfallen  gefunden.  Gruber  sah  auch  den  an  der  hinteren  Fläche  des 
Sprungbeins  vorhandenen  stumpfen  Höcker,  welchen  er  Tulttrculum  laterale  nennt, 
sich  vom  Körper  dieses  Knochens  ablösen  und  selbstständig  werden  (Archiv  für 
Anat.  1H64).  Einen  überzähligen  kleinen  Fusswurzelknochen  von  Keilgestalt, 
fanden  Bauknrt  und  Pie-Smith  zwischen  dem  ersten  Keilbein  und  der  Basis 
des  zweiten  Metatarsuskuochens  eingeschaltet. 


B.  Zweite  Abtheilung.    Knochen  des  Mittelfmaes, 

Die  tÜnf  Mittelfussknochen  (Ossa  metatnrsi)  liegen  in  einer 
von  aussen  nach  innen  convexeu  Ebene  neben  einander.  Sie  sind 
kurze  Köhrenknochen,  der  Länge  nach  ein  wenig  aufwärts  convex 
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gekrümmt,  mit  einem  Mittelstück,  hinterem  dicken,  und  vor- 
derem kugelig  geformten  Ende.  Das  Mittelstück  ist  dreiseitig 
prismatisch,  mit  Ausnahme  des  fünften,  welches  in  verticaler  Rich- 
tung comprimirt  erscheint.  Das  hintere  dicke  Ende  (Basis)  wird 
durch  eine  ebene  Gelenkfläche  senkrecht  abgeschnitten,  und  besitzt 
an  den  drei  mittleren  Mittelfussknochen,  noch  kleine,  seitliche, 
überknorpelte  Stellen,  zur  wechselseitigen  Verbindung.  Das  vordere, 
köpf  förmige  Ende  (Capitulum)  zeigt  seitliche  Grübchen,  für  Band- 
insertionen.  Die  Mittelfussknochen  werden,  wie  die  Keilbeine,  vom 
inneren  Fussrande  nach  aussen  gezählt. 

Der  erste  Mittelfussknochen,  der  grossen  Zehe  ange- 
hörig, Ö8  metatarsi  hallucis  8.  primum .  unterscheidet  sich  von  den 
übrigen  durch  seine  Kürze  und  Stärke.  An  der  unteren  Fläche 
seines  überknorpelten  Capitulutn  erhebt  sich  ein  longitudinaler  Kamm, 
zu  dessen  beiden  Seiten  sattelförmig  gehöhlte  Furchen  für  die  beiden 
Sesambeine  liegen.  —  Der  Mittelfussknochen  der  zweiten 
Zehe  ist  der  längste,  weil  das  zweite  Keilbein,  an  welches  seine 
Basis  stösst,  das  kürzeste  ist.  —  Der  Mittelfussknochen  der 
kleinen  Zehe  zeichnet  sich,  nebst  seiner,  schief  von  oben  nach 
unten  etwas  comprimirten  Gestalt,  noch  durch  einen  Höcker  seiner 
Basis  aus,  welcher  am  äusseren  Fussrande  über  das  Würfelbein 
hinausragt,  und  durch  die  Haut  leicht  gefühlt  werden  kann. 

Die  Mittelfussknoehen  bilden,  zugleich  mit  der  Fusswurzel,  einen  von  vorn 
nach  hinten,  und  von  aussen  nach  innen  convexeu  Bogen,  welcher  beim  Stehen 
mir  mit  seinem  vorderen  und  hinteren  Ende  den  Boden  berührt.  Dieser  Bogen 
hat  einen  äusseren,  mehr  flachen ,  und  einen  inneren,  mehr  convexen  Rand ,  auf 
welchen  die  Körperlast  durch  das  Schienbein  stärker,  als  auf  den  äusseren  drückt. 
Die  Spannung  des  Bogens  ist  veränderlich.  Er  verflacht  sich  in  der  Richtung  von 
vorn  nach  hinten,  und  von  aussen  nach  innen,  wenn  der  Fuss  beim  Stehen  von 
obenher  gedrückt  wird,  und  nimmt  seine  frühere  Convcxität  wieder  an,  wenn  er 
gehoben  wird.  Eine  bleibende  Flachheit  des  Bogens  bedingt  den  Plattfnss, 
welcher  mit  seiner  ganzen  unteren  Fläche  auftritt.  Der  Bogen  des  Fnsses  kann 
zur  Verlängerung  der  unteren  Extremität  benützt  werden,  wenn  man  sich  stehend 
durch  Strecken  der  Füsse  höher  macht  (auf  die  Zehen  stellt),  wobei  der  Fuss  sich 
nur  mit  den  Köpfen  der  Mittelfussknochen,  insbesondere  des  ersten  und  zweiten, 
auf  dem  Boden  stemmt,  während  die  Zehen,  ihrer  schwachen  Axenknochen  wegen, 
nie  dazu  verwendet  werden  können,  die  Leibeslast  zu  tragen.  —  Durch  die  Be- 
weglichkeit der  einzelnen  Stücke  des  Bogens,  kann  sich  der  Fuss  den  Uneben- 
heiten des  Bodens  besser  anpassen,  nnd  der  Tritt  wird  sicherer. 

C.  Dritte  Äbtheilung.    Knochen  der  Zehen. 

Die  Knochen  der  Zehenglieder  (Phalanges  digitomm  pedis), 
entsprechen,  durch  Zahl,  Form  und  Verbindung,  jenen  der  Finger, 
und  sind,  wie  diese,  Köhrenknochen  en  miniature.  An  der  Hand, 
deren  Bau  auf  vielseitige  Beweglichkeit  abzielt,  waren  die  frei  be- 
weglichen Finger  wohl  die  Hauptsache.  Am  Fusse  dagegen,  dessen 
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Bau  auf  Festigkeit  und  Tragfähigkeit  berechnet  ist,  wäreu  finger- 
lange Zehen  etwas  sehr  Ueberflüssiges ,  wo  nicht  Nachtheiliges  ge- 
wesen. Die  Zehen  sind  deshalb  bedeutend  kürzer  als  die  Finger. 
Ihre  einzelnen  Phalangen  sind  somit  ebenfalls  kürzer,  und  zugleich 
rundlicher  und  schwächer,  als  die  einzelnen  Phalangen  der  Finger. 
Die  Phalangen  der  dreigliederigen  Zehen  liegen  aber  nicht  wie  die 
Fingerplialangen  in  einer  geraden  Linie.  Die  erste  Phalanx  ist 
schief  nach  oben,  die  zweite  fast  horizontal,  die  dritte  schief  nach 
unten  gerichtet.  Die  ganze  Zehe  bekommt  dadurch  die  Krümmung 
einer  Kralle,  welche  nur  mit  dem  Ende  der  dritten  Phalanx  den 
Boden  berührt.  Die  besten  Abbildungen  vom  Fussskelete  sind  in 
dieser  Beziehung  unrichtig  zu  nennen.  Die  dritten  Phalangen  werden 
an  den  zwei  äussersten  Zehen  häufig  durch  enge  und  unnachgiebige 
Fussbekleidung  verkrüppelt  gefunden ;  die  zweiten  sind  mehr  vier- 
eckig als  oblong,  und  öfters  an  der  kleinen  Zehe  mit  der  dritten 
Phalanx  verwachsen.  Die  zwei  Phalangen  der  grossen  Zehe  (die 
mittlere  fehlt  wie  am  Daumen)  zeichnen  sich  durch  ihre  Breite  und 
Stärke  vor  den  übrigen  aus. 

Man  hat  es  nicht  beachtet,  dass  die  letzte  Phalanx  der  Zehen  sehr  oft  an 
ihren  Seitenrändern  ein  Loch,  und,  wenn  dieses  fehlt,  einen  entsprechenden  Aus- 
schnitt besitzt,  durch  welchen  die  ansehnlichen  Zweige  der  Digitalgcfässc  nnd 
Nerven  zum  Kücken  der  Zehe ,  namentlich  zum  blut-  und  nerveureiehen  Nagel- 
bett verlaufen.    Nur  Heule  gedenkt  dieser  Löcher. 

An  schön  gebildeten  Füssen,  soll  die  grosse  Zehe  etwa»  kürzer  als  die 
zweite  sein,  und  die  vordere  Vereiuigungslinie  der  Zehenspitzen  einen  Hogeu 
bilden.  So  sieht  man  es  wenigstens  an  den  classischen  Arbeiten  älterer  und 
neuerer  Kunst,  wenn  gleich  nicht  gelängnet  werden  kann,  dass,  bei  der  ungleich 
grösseren  Mehrzahl  der  Füsse,  die  grosse  Zehe  die  grösste  Länge  hat.  Vielleicht 
übt  die  Festigkeit  der  Fussbedeckung,  welche  das  Wachsthnm  des  starken  Hallux 
weniger  beschränken  wird,  als  das  der  nächst  folgenden  Zehe,  hierauf  einen  Ein- 
flnss.  Dem  Künstler  mag  es  erlaubt  sein,  die  anatomische  Richtigkeit  der  ge- 
fälligeren Form  zum  Opfer  zu  bringen,  denn  eine  gebogene  vordere  Begrenzungslinie 
des  Fussen,  hält  der  Kunstsinn  jedenfalls  für  schöner,  als  eine  gerade. 

§.  154.  Bander  des  Fusses. 

1.  Bänder  der  Fusswurzel. 

Der  Fuss  führt  am  Unterschenkel  dreierlei  Bewegungen  aus: 
1.  Die  Streckung  und  Beugung  in  verticaler  Ebene;  2.  die  Dreh- 
bewegung um  eine  verticale  Axe  (Abduction  und  Adductiou),  bei 
welcher  die  Fussspitze  einen  Kreisbogen  in  horizontaler  Ebene 
beschreibt;  3.  die  Drehung  des  Fusses  um  seine  l^iugenaxe,  Su- 
pination  und  Pronation  genannt,  wodurch  der  äussere  oder  innere 
Fuösrand  gehoben  wird.  Versuchen  an  Leichen  zufolge  verhält  sich 

der  Umfang  dieser  drei  Bewegungen  wie  78n  :  20"  :  42°.    Die  erste 
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Bewegung  wird  durch  das  Gelenk  zwischen  dem  Sprungbein  und 
dem  Unterschenkel  vermittelt,  und  die  Drehungsaxe  geht  horizontal 
durch  beide  Knöchel.  Die  zweite  Bewegung  tritt  in  demselben 
Gelenke  auf,  indem  die  innere  Gelenkfläche  des  Sprungbeins  am 
inneren  Knöchel  vor-  und  rückwärts  gleiten  kann,  und  dadurch 
einen  Kreisbogen  beschreibt,  dessen  Centrum  im  äusseren  Knöchel 
liegt.  Die  dritte  Bewegung  leistet  das  Kugelgelenk  zwischen  Sprung- 
und  Kahnbein,  und  das  Drehgelenk  zwischen  Sprung-  und  Fersen- 
bein. Sie  combinirt  sich  immer  mit  der  zweiten  Bewegungsfonn, 
welche  an  und  für  sich  sehr  klein  ist,  und  nur  durch  gleichzeitiges 
Eintreten  der  dritten,  im  Bogen  von  20°  ausführbar  wird. 

Die  Bänder  der  Fusswurzel  bedingen:  a)  theils  eine  Verbin- 
dung dieser  mit  dem  Unterschenkel,  b)  theils  eine  Vereinigung  der 
einzelnen  Fusswurzelknochen  unter  einander. 

a)  Die  Verbindung  der  Fusswurzel  mit  dem  Unter- 
schenkel bildot  das  Fuss-  oder  Sprunggelenk,  Articulatto  pedis 
*.  talo-cniralis.  Die  beiden  Knöchel  des  Unterschenkels  fassen  die 
Seiten  des  Körpers  des  SprungbeinB  gabelartig  zwischen  sich,  und 
gestatten  ihm  beim  Beugen  und  Strecken  des  Fusses  in  verticaler 
Ebene,  sich  um  seine  Queraxo  zu  drehen.  Es  wurde  früher  er- 
wähnt, dass  bei  jener  mittleren  Stellung  des  Gelenks,  wo  die  Axe 
des  Fusses  mit  der  Axe  des  Unterschenkels  einen  rechten  Winkel 
bildet,  der  vordere  breiteste,  und  der  hintere  schmälste  Rand  der 
oberen  Gelenkfläche  des  Sprungbeins ,  nicht  mit  der  unteren  Ge- 
lenkfläche des  Schionbeins  in  Contact  stehe.  Erst  beim  Strecken 
des  Fusses  im  Sprunggelenk,  kommt  der  hintere  schmale  Rand 
dieser  Gelenkflächc,  und  beim  Beugen  der  vordere  breite  Rand 
derselben,  mit  der  Schienbeingelenkfläche  in  Berührung.  Letzteres 
wird  nur  dadurch  möglich,  dass  der  äussere  Knöchel  etwas  nach 
aussen  weicht,  und  es  begreift  sich  somit,  warum  das  Schienbein 
nicht  beide  Knöchel  bilden  durfte,  indem  sie  in  diesem  Falle  keine 
Entfernung  von  einander  gestattet  hätten.  Es  erhellt  zugleich  aus 
dieser  Angabe ,  dass  ein  gebeugtes  Sprunggelenk  viel  mehr  Festig- 
keit besitzt,  als  ein  gestrecktes.  Um  einen  Begriff  von  der  Festig- 
keit dieses  Gelenks  im  gebogenen  Zustande  zu  haben ,  muss  man 
es  im  frischen  Zustande  untersuchen,  indem,  an  gebleichten  Kno- 
chen, die  Knorpelüberzüge  so  eingetrocknet  sind,  dass  der  Talus 
in  der  Gabel  der  Knöchel  klappert. 

Die  Bänder  des  Sprunggelenks  sind,  nebst  der  fibröson 
und  Synovialkapsel ,  welche  die  Ränder  der  beiderseitigen  Gelenk- 
flächen umsäumen,  die  drei  äusseren,  und  das  einfache  innere 
Seitenbaud.  Die  drei  äusseren  sind  rundlich,  strangformig, 
entspringen  vom  Malleolw  tjcternm,  und  laufen  in  divergenter  Rich- 
tung, das  vordere  schief  nach  vorn  und  innen  zur  äusseieu  Flüche 
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des  Halses  des  Sprungbeins,  als  Ligamentum  ßbulare  tali  anticum,  — 
das  hintere  fast  horizontal  nach  innen  nnd  hinten,  zur  hinteren 
Fläche  des  Körpers ,  als  Ligamentum  ßbulare  tali  posticiim ,  — 
während  das  mittlere  zur  äusseren  Fläche  des  Fersenbeins  herab- 
steigt, als  Ligamentum  ßbulare  calcanei.  Das  innere  Scitenband 
entspringt  breit  vom  unteren  Rande  des  MaUeolus  internus ,  nimmt 
im  Herabsteigen  noch  an  Breite  zu ,  und  endigt  an  der  inneren 
Fläche  des  Sprungbeins,  und  am  Sustentaculum  des  Fersenbeins. 
Seine  Gestalt  giebt  ihm  den  Namen  Ligamentum  deltoides. 

b)  Die  Bandverbindungen  der  Fusswurzel  knoche  n 
unter  einander  müssen,  bei  dem  Drucke,  welchen  der  Fuss  von 
obenher  auszuhalten  hat,  überhaupt  sehr  lost,  und  an  der  Sohlen- 
seite fester,  als  an  der  Dorsalseite  sein.  Von  diesem  sehr  verwickelten 
Bandapparatc,  soll  hier  nur  die  Hauptsache  berührt  werden. 

Die  einander  zugekehrten  Gelenkflächen  je  zweier  Fusswurzel- 
knochen,  werden  durch  eine  fibröse,  mit  Synovialhaut  gefütterte 
Kapsel,  und  durch  Verstärkungsbänder,  zu  einer  Amphiarthrose 
vereinigt,  welche  den  Namen  von  den  betreffenden  Knochen  ent- 
lehnt: Articulatio  tedo-calcanea ,  calcaneo-cuboidea ,  tafo-navicularh, 
U.  s.  f.  Die  meiste  Beweglichkeit  besitzt  die  Articulatio  talo-navi- 
cutaris,  weil  die  Berührungsflächen  sphärisch  gekrümmt  sind,  wie 
es  die  in  diesem  Gelenke  gestattete  Drehbewegung  des  Fusses  um 
seine  Längenaxe  (Supination  und  Pronation)  erheischt.  Das  Kahn- 
bein wird  mit  den  drei  Keilbeinen  nicht  durch  drei  besondere,  son- 
dern durch  eine  gemeinschaftliche  Kapsel  vereinigt. 

Die    Verstärkungsbänder ,    welche    den   Namen    des  Gelenks 
tragen,   dem  i  sie  angehören  (Ligamentum  talo-calcanenm ,  caleaneo- 
caöoidenm,  etc.),  werden  ihrem  Vorkommen  nach  in  äussere  und 
innere,  dorsale  und  plantare  eingetheilt.  Die  plantaren  verdienen, 
ihrer   Stärke   wegen,  besondere  Würdigung.    1.  Das  Ligamentum 
calcaneo-enboidsnm  plantare,  von  der  unteren  Fläche  des  Fersenbeins 
zur  Tnberontas  ossis  euboidei  gehend,  ist  eines  der  stärksten  Liga- 
mente des  Körpers,  und  besteht  aus  einer  oberflächlichen  und  tiefen, 
durch  etwas  zwischenliegendes  Fett  getrennten  Schichte.    Die  ober- 
flächliche Schichte  ist  länger  als  die  tiefliegende ,  und  gerade  von 
hinten  nach  vorn  gerichtet.    Sie  heisst  deshalb  Ligamentum  plantare 
longnm  s.  rectum,   und  sendet,   über  die  Furche  des  Würfelbeins 
hinüber,  eine  Fortsetzung  zu  den  Basen  der  zwei  letzten  Mittelfuss- 
knochen.    Die  tiefliegende  Schichte  dieses  Bandes  wird  von  der 
hochliegenden  nur  theil weise  bedeckt,  ist  bedeutend  kürzer,  und 
schief  nach  innen  gerichtet  (daher  Ligamentum  plantare  obliquum), 
da  es  sich  einwärts  von  der  Tuberositas  osftis  euboidei  an  der  unteren 
Fläche  dieses  Knochens  befestigt.  2.  Das  Ligamentum  calcaneo-navi- 
cidare  plantare,  welches,  seiner  häufigen,  durch  Verknorpelung  be- 
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dungenen  Rigidität  wegen ,  auch  Ligamentum  cartUagineum  genannt 
wird ,  sehliesst  nicht  selten  einen  Knochenkern  ein.  Es  zieht  vom 
Sustcntaculum  des  Fersenbeins  zur  unteren  Gegend  des  Kahnbeins, 
und  hilft  mit  seiner  oberen  Fläche  die  Gelenkgrube  dos  Kahnbein» 
zur  Aufnahme  des  Sprungbeinkopfes  vergrössern.  Daher  seine  Ver- 
knorpelung  und  gelegentliche  Verknöcherung.  Hieher  gehört  n»>eh: 
das  Ligamentum  intertarseum,  eine  kurzfaserige  und  feste  Bandmasse, 
welche  im  Sinus  tarn  zwischen  Sprung-  und  Fersenbein  angebracht  ist. 

2.  Bänder  des  Mittelfusses. 

Sic  sind:  1.  Kapselbänder,  zur  Verbindung  der  einzelnen 
Mittelfussknochen  mit  den  correspondirenden  Flächen  der  Fuss- 
wurzelknochen, wodurch  die  fünf  straffen  ArticuJat  innen  tarstt-metn 
tarseae  entstehen,  deren  Synovialkapseln  sich  zwischen  die  seitlichen 
Gelenkfläehen  der  Batten  ossium  metatarsi  fortsetzen,  —  2.  Hilfs 
bänder  dieser  Gelenke,  an  der  Dorsal-  und  Plantarsoite,  -  ;>.  Zwi- 
schenhandel- der  Bases,  Ligamenta  basinni  fransversalia  f.  intfr 
bauten,  zwischen  je  zwei  Bases  ausgespannt,  deren  es  vier  dorsalin, 
aber  nur  drei  phmtnria  giebt,  indem  zwischen  Metatarsus  der  grossen 
und  der  nächstfolgenden  Zehe  kein  Querband  in  der  Planta  vor- 
kommt, —  4.  Zwischen  bänder  der  Köpfchen.  Ligamenta  CQpi 
tulorwn  metatarsi  dorsal  ia  et  plantaria,  von  beiden  Arten  vier. 

3.  Bänder  der  Zehenglieder. 

Die  Verbindungen  der  Zchenglieder  gleichen  jenen  der  Finger- 
glieder vollkommen.  Die  Gelenke  zwischen  den  Köpfchen  der  Meta- 
tarsusknochen  und  den  ersten  Zchengliedern ,  sind  ziemlich  frei, 
indem  sie  nebst  Beuge-  und  Streckbewegung  auch  Zu-  und  An- 
ziehung gestatten.  Die  Gelenke  der  Phalangen  unter  einander  sind 
reine  Winkelgclenkc.  An  allen  finden  sich  Kapseln,  mit  einem 
äusseren  und  inneren  Seitenbande,  und  einer  unteren,  stärkeren, 
wie  verknorpelten  Wand,  in  welcher,  am  ersten  Gelenke  der  grossen 
Zehe,  zwei  ansehnliche  Sesambeiue  eingewachsen  sind,  deren 
dem  Gelenke  zugekehrte  Flächen,  in  die  sattelförmigen  Furchen 
an  der  unteren  Seite  des  Kopfes  des  Metatarsus  ha/Iuris  einpassen. 
Am  zweiten  Gelenke  der  grossen  Zehe  kommt  noch  ein  drittes,  M 
wie  zuweilen  an  der  inneren  Fläche  des  ersten  Keilbeins,  und  ar 
der  äusseren  Ecke  der  Tnberositas  ossis  euboidei,  ein  viertes  und  fünfte* 
Oh  sesamoideum  vor. 

Mehr  als  Iiier  wird  für  den  wiwbegierigen  Lphot  in  meinem  Handhmh  d«  r 
prakt.  Anatomie.  Wien,  1860,  Rbor  die  Bänder  den  Fuws  £e*agt. 
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§.  155.  Allgemeine  Bemerkungen  über  den  Fuss. 

Der  Bau  der  unteren  Extremität  richtet  sich  nach  demselben 
Typus,  wie  jener  der  oberen,  deren  Abtheilungen  sie,  mit  wenig  Ver- 
schiedenheiten, wiederholt.  Das  Gesetz  der  strahligen  Bildung,  mit  Zu- 
nahme der  Axenknochen  von  1  bis  5,  drückt  sich  in  beiden  aus. 
Das  Hüftbein  entspricht  der  Schulter,  und  man  braucht  ein  Schulter- 
blatt nur  so  aufzustellen,  dass  seine  Gelenkflaehe  nach  unten  sieht, 
um  die  Aehnlichkeit  desselben  mit  dem  Darmbeine  evident  zu 
machen.  Dass  das  Sitzbein  dem  Rabenschnabelfortsatz  des  Schulter- 
blattes,  und  das  Schambein  dem  Schlüsselbeine  entspricht,  ist  an 
jugendlichen  Hüftbeinen,  deren  drei  Bestandteile  noch  nicht  durch 
Synostose  vereinigt  sind,  leicht  abzusehen.  Um  den  Bewegungen 
der  oberen  Extremität  das  möglichst  grösstc  Bereich  zu  geben, 
musste  das  Schulterblatt,  welches  so  vielen  Muskeln  des  Armes 
zum  Ursprünge  dient,  selbst  ein  verschiebbarer  Knochen  sein.  Das 
Hüftbein  dagegen,  durch  welches  der  Stamm  auf  dem  Oberschenkel- 
knochen ruht,  musste  mit  der  Wirbelsäule  in  festcrem  Zusammen- 
hange stehen,  wie  er  flenn  durch  die  Symphysis  sacro-iliaca  ge- 
geben ist. 

Das  Schenkelbein  wiederholt  durch  seinen  Kopf  und  Hals, 
durch  seine  beiden  Trochanteren  am  oberen  Ende,  und  seine  rollen- 
artig vereinigten  Condyli  am  unteren,  den  Kopf,  den  Hals,  die  Tuber- 
cula,  und  die  Trochlca  des  Oberarmbeins. 

Der  Unterschenkel  besteht,  wie  der  Vorderarm,  aus  zwei  Köh- 
renknochen, von  denen  jedoch  nur  das  Schienbein  mit  dem  Ober- 
schenkel articulirt.  Das  Wadenbein,  welches  nicht  bis  zum  Ober- 
schenkel reicht,  und  somit  auch  keinen  Theil  der  Körperlast  trägt, 
ist  nur  der  Lage  nach,  und  durch  den  Malleohta  externa*  (der  dem 
Processus  styloixhus  des  Radius  entspricht),  dem  Radius  vergleichbar. 
Genauer  genommen,  vereinigt  das  Schienbein  die  Eigenschaften  der 
Ulna  und  des  Radius,  und  zwar  lässt  sich  seine  obere  Hälfte  mit 
der  Ulna,  seine  untere  mit  dem  Radius  vergleichen.  Man  setze  die 
obere  Hälfte  einer  Ulna  mit  der  unteren  Hälfte  eines  Radius  zu- 
sammen, und  man  wird  einen  Knoehen  erhalten,  welcher  dem  Schien- 
bein viel  ähnlicher  ist,  als  eine  ganze  Ulna.  Denkt  man  sich  noch 
die  Kniescheibe  mit  ihrer  Spitze  an  die  Tibia  angewachsen,  so 
springt  die  Aehnlichkeit  noch  mehr  in  die  Augen.  Die  Kniescheibe 
fasse  ich  als  das  selbstständig  gewordene  Olekranon  des  Unterschenkels 
auf.  Beide  entwickeln  sich  aus  besonderen  Ossificationspunkten,  und 
dienen  den  Streckern  zur  Insertion.  Der  Ossificationspunkt  des 
Olekranons  verschmilzt  mit  dem  Körper  der  Ulna;  es  wurden  jedoch 
von  mir  und  de  la  Chenal  Fälle  beschrieben,  wo  das  Olekranon 
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einen  Substantiven,  nicht  mit  der  Ulna  verschinolzenen  Knochen  dar- 
stellte t  was  bei  mehreren  Gattungen  der  Fledermäuse  als  Nonn 
erscheint.  Das  Schienbein  führt  allein  die  Winkel-  und  Drehbe- 
wegungen aus,  in  welche  am  Vorderann  sich  Ulna  und  Radius  theiltcn. 

Der  Fuss  besteht,  wenn  man  das  Erbsenbein  der  Handwurzel 
nicht  zum  Carpus  zählt,  der  Zahl  nach  aus  eben  so  viel  Knochen, 
wie  die  Hand.  Jedoch  unterscheidet  sich  die  Zusammensetzung  der 
Fusswurzel  durchaus  von  jener  der  Handwurzel.  Das  Sprungbein 
ist  durch  seine  Einlenkung  am  Unterschenkel  nicht  den  drei  ersten 
Handwurzelknochen  analog,  wie  es  auf  den  ersten  Blick  den  An- 
schein hat,  sondern  entspricht,  wie  früher  gezeigt  wurde,  nur  dem 
(h  In  mit  um  des  Carpus.  Die  Fusswurzel  stellt  zugleich  den  grössten 
ßestandtheil  des  Fusscs  dar,  während  die  Handwurzel  der  kleinste 
Bcstandthcil  der  Hand  ist.  Theilt  man  sich  die  Länge  des  Fusscs 
in  zwei  gleiche  Theile,  so  besteht  der  hintere  nur  aus  der  Fusswurzel, 
der  vordere  aus  Mittelfuss  und  Zehen,  während  bei  der  Hand  die 
obere  Hälfte  aus  Handwurzel  und  Mittelhand,  die  untere  aber  nur 
aus  den  Fingern  besteht.  Die  Hand  liegt  in  einer  Flucht  mit  der 
Längenaxe  des  Vorderarms,  —  der  Fuss  bildet  mit  dem  Unter- 
schenkel einen  rechten  Winkel. 

Da  der  Fuss  ein  Piedestal  für  die  knöchernen  Säulen  der  Beine 
bilden  soll,  so  waren  Festigkeit  und  Grosso  unerlässlichc  Be- 
dingungen. Diesen  beiden  Bedingungen  entspricht  der  Fuss  1.  durch 
seine  Bogenkrümraung,  welche  durch  die  Stärke  der  Plattfussbändcr, 
auch  bei  der  grössten  Belastung  des  Körpers,  aufrecht  erhalten 
wird,  und  2.  durch  die  iJinge  und  Breite  des  Tarsus  und  Meta- 
tarsus.  Die  Zehen  kommen,  ihrer  Kürze  und  Schwäche  wegen,  beim 
Stehen  auf  dem  ganzen  Plattfuss,  nicht  sehr  in  Betracht,  da  die 
Endpunkte  des  festen  Fussbogens,  im  Fersenhöcker  und  in  den  Köpf- 
chen der  Metatarsusknochen  liegen.  In  der  geringen  Festigkeit  der 
Zehen,  und  in  ihrer  Zusammensetzung  aus  kurzen  ,  dünnen  Säuion- 
stücken, liegt  auch  der  Grund,  dass  wir  uns  nicht  auf  ihre  Spitzen 
erheben  können.  Wenn  wir  glauben,  auf  den  Zehenspitzen  zu  gehen, 
so  gehen  wir  eigentlich  nur  auf  den  Köpfen  der  Metatarsusknochen, 
vorzüglich  jenes  der  grossen  und  der  nächsten  Zehe,  und  dieses 
Gehen  würde  ein  sehr  unsicheres,  und  vielmehr  nur  ein  Trippeln 
sein ,  wenn  die  durch  ihre  Muskeln  gebeugten ,  und  nur  mit  ihren 
Spitzen  den  Boden  berührenden  Zehen,  in  diesem  Falle  nicht  als 
eine  Art  elastischer  Schwungfedern  wirkten,  durch  welche  die 
Schwankungen  des  Körpers  corrigirt,  und  die  Sicherheit  des  Trittes 
vermehrt  wird.  Ein  Mensch,  welcher  keine  Zehen  hätte,  könnte, 
mit  gestreckten  Füssen,  nur  wie  auf  kurzen  Stelzen  gehen.  Ucbri- 
gens  sind  die  Zehen  viel  unwichtiger  für  den  Fuss,  als  die  Finger 
für  die  Hand.  Ein  Fuss,  welcher  durch  Gangrän  oder  Verwundung 
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alle  Zehen  verlor,  hat  nur  seinen  unwesentlichsten  ßestandtheil  ver- 
loren, während  der  Verlust  aller  Finger,  oder  jener  des  Daumens 
allein,  die  Hand  ihrer  notwendigsten  Gebrauchsmittel  beraubt. 

Ein  Hauptunterscheidungsmcrkmal  des  Fusscs  von  der  Hand 
liegt  in  dem  Unvermögen,  die  grosse  Zehe,  wie  einen  Daumen,  den 
übrigen  Zehen  entgegenzustellen,  um  zu  fassen  oder  zu  halten. 
Wenn  behauptet  wurde,  dass  boi  Ziegeideckern,  guten  Kletterern, 
und  bei  den  Hottentotten,  die  grosse  Zehe  opponirbar  sei  (Bory 
de  St.  Vincent),  so  muss  dieses  so  lange  für  eine  blosse  Meinung 
eines  Nichtanatomen  gehalten  werden ,  bis  sie  durch  anatomische 
Untersuchungen  gerechtfertigt  sein  wird.  Es  ist  uns  nicht  bekannt, 
wie  es  die  Wilden  Neuhollands  zu  Wege  bringen,  ihre  langen  Speere 
im  hohen  Grase  mit  den  Füssen  nachzuschleppen,  wenn  sie  einen 
Uebcrfall  auf  Europäer  beabsichtigen,  und  dieselben  durch  schein- 
bares Unbewehrt8ein  täuschen  wollen.  Hätte  die  grosse  Zehe  die 
angeborene,  aber  durch  Vernachlässigung  verlernte,  oder  nicht  zur 
Entwicklung  gekommene  Oppositionsfahigkeit,  so  würde  sich  diese 
gewiss  bei  jenen  Individuen  in  ihrer  ganzen  Grösse  zeigen,  welche 
mit  Mangel  der  Hände  geboren  wurden,  und  welche  die  Noth  lehrte, 
sich  ihrer  Füsse  statt  der  Hände  zu  den  gewöhnlichen  Verrichtungen 
des  täglichen  Lebens,  (Schreiben,  Spinnen,  etc.)  zu  bedienen.  Ich  habe 
an  einem  Mädchen  mit  angeborenem  Mangel  der  oberen  Extremitäten, 
welches  es  so  weit  brachte,  mit  den  Füssen  eine  Pistole  zu  laden 
und  abzudrücken ,  die  grosse  Zehe  nicht  ontgegcnstellbar  gefunden. 
Es  fehlt  ja  übrigens  auch  die  Musculatur  hiezu. 

Die  Zehen  des  Fusses  können  zum  Ergreifen  dienen,  wie 
die  Finger  der  Hand  ohne  Mithilfe  des  Daumens,  allein  die  Sicher- 
heit des  Anfassens  und  Festhaltcns  ist  ihnen  versagt.  Durch  ihre 
Adductionsbcwegung  können  beide  Füsse  einen  festen  Körper  um- 
klammern, wie  es  beim  Emporklettern  an  einem  Baumstamme 
oder  Seile,  oder  beim  festen  Schluss  des  Reiters  auf  einem  sich 
bäumenden  Pferde  geschieht.  Wie  unvollkommen  und  unbehilflich 
der  beste  Kletterer  unter  den  Menschen  ist,  zeigt  die  Behendigkeit 
und  Schnelligkeit  der  kletternden  Thiere. 

Wenn  die  Füsse  die  Aufstellungsbasis  des  Leibes  abgeben,  so  sind  grosse 
Küsse  jedenfalls  anatomisch  vollkommener  als  kleine.  Der  Schünheitskenner  denkt 
andere,  und  schwärmt  für  einen  kleineu  Fuss.  Das  Stehen  mit  parallelen  Füssen 
(die  Zehenspitzen  gerade  nach  vorn  gerichtet)  ist,  wegen  Grösse  Her  Basis  und 
Entfernung  des  Schwerpunktes  von  der  Umdrehnngskante,  das  sicherste.  Je  weiter 
die  Fussspitzen  sich  nach  aussen  wenden,  desto  schwerer  and  unsicherer  wird  das 
Stehen.  Der  Bauer  steht  fester  als  der  Soldat  e»i  parade.  Eine  gewisse  Entfer- 
nung: der  Füsse  von  einander,  ist  zu  einer  festen  Positur  noth  wendig,  darf  aber 
ein  gewisses  Maximum  nicht  überschreiten.  —  Jede  Bewegung,  welche  der  Fuss 
am  Unterschenkel  ausführt,  kann  letzterer  ebenfalls  an  ersterem  machen.  Der 
Unterschenkel  bengt  sich  und  streckt  sich  im  Sprunggelenk  gegen  den  Fuss  beim 
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Niederkauern  und  Erheben,  -  er  droht  »ich  mittelst  de«  Sprungbein»  am  Kahn- 
nnd  Fersenbein  ,  tun  mit  weit  ausgebreiteten  Extremitäten  und  ganzer  Sohlen- 
fläche zu  stehen,  und  der  innere  Knöchel  dreht  «ich  um  die  innere  Gelenk- 
flache des  Sprungbeins ,  wenn  man ,  auf  Einem  Fusse  stehend ,  Drehbewegungen 
mit  dem  Stamme  macht.  Hei  sehr  starker  Ans-  und  Einwärtsdrehung  der  Fuss- 
spitzen in  aufrechter  Stellung,  geschieht  die  Bewegung  im  Hüftgelenke,  und  man 
fühlt  den  Trochanter  einen  eben  so  grossen  Bogen  beschreiben,  wie  die  Zehen. 
Sonderbarer  Weise  behaupten  die  alten  Anatomen  (Spigelius),  dass  starke  Knö- 
chel bei  neidischen,  kleine  bei  trägen  Individuen  vorkommen,  so  wie  noch  in 
neuerer  Zeit  Dupuytren  und  Malgaigne  angeborene  Breite  des  Vorderarms 
in  der  Nähe  der  Handwurzel,  für  ein  organisches  Zeichen  geistiger  Schwäche 
erklären. 

Heber  die  Analogion  der  oberen  und  unteren  Extremitäten 
Henrichen : 

litrynuinn,  zur  Vergleichung  des  Untersehenkels  mit  dem  Vorderarme,  in 
Müller'*  Archiv,  1841.  —  Ii.  Omni,  Ou  Nature  of  Limb».  London,  1849.  —  CVk- 
reithier,  Traite  d'anatomie  descriptive,  1.  Mit  Tom.  L  Girant  Tenlon,  in  der 
Gaz.  med.  1*54,  N.  6,  6.  -  L.  Fick,  Hand  und  Fuss,  in  Müller'«  Archiv,  1857. 
—  CA.  Marlin»,  Nouvelle  comparaison  des  membres  pelviens  et  thoraciques.  Mont- 
pellier, 1x57.  —  (3.  Murray  Humphry,  On  the  Limb»  of  Vortebrale  Animals. 
Cambridge,  1860,  und  desselben  Autors:  The  Human  Foot  and  the  Human  Hand. 
Ixmd.,  1861.  -  Ii.  Lucae,  die  Hand  und  der  Fuss.  Frankf.,  1865. 

156.  Literatur  der  Knochen-  und  Bänderlehre. 

A.  Knochenlehre. 

(i)  Gesummte  Osteologie. 

Unter  allen  organischen  Systemen  wurden  die  Knochen  am 
frühesten  genau  bekannt.  Schon  die  älteste  osteologische  Literatur 
enthält  treffliche  Beschreibungen  einzelner  Knochen,  und  das  Galen'- 
sche  Werk  de  usu  partium  wird,  selbst  in  unseren  Tagen,  noch 
immer  als  Muster  classischen  StylB  und  geistreicher  Behandlung 
dieses  Gegenstandes  gelesen,  obwohl  es,  wie  Vesal  bewies,  sich 
meist  auf  Aflenknoehen  bezieht.  Nichts  desto  weniger  hat  selbst 
die  neueste  Zeit  noch  Manches  in  der  Osteologie  zu  entdecken  ge- 
funden ,  und  insbesondere  durch  genauere  Würdigung  der  Gelenk- 
Hachen  der  Knochen,  die  Mechanik  der  Gelenke  zum  Gegenstande 
streng  wissenschaftlicher  Untersuchungen  gemacht. 

Wenden  wir  unsere  Aufmerksamkeit  der  neueren  Zeit  zu,  so 
bewundern  wir  als  unerreicht:  B.  S.  Albini,  tabulae  seeleti  et  mus- 
culorum  corp.  hum.  Lugd.  Bat.,  17-17.  fol.  max.,  und  dessen  Tabulae 
ossium.  Leidae.  1753.  fol.  max.  Die  Genauigkeit  der  Beschreibungen, 
und  die  künstlerische  Vollendung  der  Zeichnungen  (von  Wande- 
laer's  Meisterhand)  machen  diese  beiden  Werke  zum  Hauptschatz 
der  osteologischen  Literatur.    Hieran  schliessen  sich : 
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&  Tit.  Sammerring,  tab.  sceleti  fcminini.  Traj.  ad  Moen.,  17'.»7.  fol. ,  ferner 
die  osteologischen  Tnfeln  in  den  Atlassen  von  Jttl.  Ctoquet,  und  M.  J.  Wefxr 
(Kkelctahbildnngcn  in  natürlicher  Grösse ,  mit  dem  Schnttcn  der  Umrisse  der 
Weiehtheile). 

Die  Leichtigkeit,  womit  man  sieh  bei  jeder  anatomischen  An- 
stalt Knochen  vorschafft,  macht  heut  zu  Tage  das  Studium  der 
Knochen  nach  Originalen  viel  enipt'ohlungswerther ,  als  die  Be- 
nützung O8tcologißcher  Abbildungen.  Die  besten  speciellen  Osteo- 
graphien  sind: 

J.  Poaxc,  de  lium.  corp.  ossibus.  Lugd.  Hat.,  1(115.  4.  Ich  würde  dieses  Buch 
nicht  anfuhren,  wenn  ich  es  nicht  sehr  unterhaltend  gefunden  hätte,  was  mau 
von  anatomischen  Werken  nur  selten  sagen  kann  ,  «leren  ausschliessliches  Vor- 
recht: langweilig  zu  sein,  starr  und  steif  aus  jeder  Zeile  spricht.  J.  E.  lUumen- 
Itach,  Geschichte  und  Beschreibung  der  Knochen.  Güttingen.  1 807.  Durch  die 
vielen  eingeschalteten  comparativ-anntomischen  Bemerkungen  sehr  interessant.  — 
J»'.  Th.  .Sönnuerring,  Lehre  von  den  Knochen  und  Bändern,  mit  Ergänzungen  und 
Zusätzen  herausgegeben  von  Ii.  Wogner,  Ijeipzig,  183U.  Wird  durch  Henle'n 
Knochenlehre  weitaus  übertroffeii.  —  L.  Ilolilm,  Human  Ostcology,  with  Plates, 
2.  edit.  Lond.  Die  Tafeln  sind  Originalien ;  der  Text  enthält  jedoch  nichts  Neues. 
—  G.  Mumtg  Humphrg.  A  Trcatise  on  the  Human  Skeleton.  Cambridge,  1H5H. 
Sehr  ausführlich,  mit  praktischen  Anwendungen,  und  Berücksichtigung  der  Ent- 
wicklungsgeschichte und  der  Bewegungsgesetze.  Zahlreiche  Originaltafelu,  beson- 
ders von  Durchschnitten,  sehr  correct,  wie  man  sonst  in  illustr.  Handbüchern  mcht 
zu  finden  gewohnt  ist.  —  R.  Owen,  OD  the  Archetype  and  Homologie»  of  the 
Vertebrate  Skeleton.  Lond.,  1X4*,  und  dessen:  On  the  Nature  of  Limbs.  Lond., 
1K4!».  Ebenso  geistreiche  als  fassliche,  für  die  Deutung  der  Knochen,  und  die 
Zurückführung  ihrer  Formen  auf  eine  Grundidee,  höchst  werthvolle,  vergleichend 
anatomisch  durchgeführte  Reflexionen.  —  Cncirrs  „Ossemens  fossiles"  bilden  noch 
immer  da«  unentbehrlichste  Hauptwerk  für  vergleichende  Osteologie.  —  Für  Lehrer 
und  Schüler  der  Anatomie  empfiehlt  sich  C.  Lüchow,  das  Skelet  des  Menschen  auf 
14  lith.  Tafeln  dargestellt,  als  Grundlage  zum  Nachzeichnen.  Würzburg,  1865. 

b)  Schädefknochcn. 

Ol.  Wnrmii,  epistolae,  medici,  anatomici,  botanici  argumenti.  Hafniae,  17*28. 
Cnra  J.  R»*tgoard.  (Ueber  die  Nahtknochen,  welche  seinen  Namen  führen ,  Oati- 
cula  Wormii,  epist.  2°-.  Sie  waren  jedoch,  nach  Worin*»  Zeugnis»  selbst,  schon 
dem  Guintherus  A  ndernacensi»,  geb.  14X7,  bekannt.)  —  V.  G.  Jung,  Ani- 
madver»iones  de  ossibus  generntim,  et  in  specie  de  ossibus  rapho-geminantibu» 
(Nahtknochen),  ßasil.,  1827.  —  E.  Holtmann,  die  vergl.  Osteologie  des  Schläfe- 
beins. Hannover,  1837.  —  F.  S.  Leuckart,  Untersuchungen  über  da»  Zwischen- 
kieferbein des  Menschen.  Stuttgart,  1840.  —  P.  Lämmer»,  über  das  Zwischen- 
kieferbein, und  sein  Verhältniss  zur  Hasenscharte,  und  zum  Wolfsrachen.  Erlangen, 
1853.  —  Engel,  über  den  Einfluss  der  Zahnbildung  auf  das  Kiefergerüst,  in  der 
Zeitschrift  der  Wiener  Aerzte.  5.  Jahrgang.  —  Dielerich ,  Beschreibung  einiger 
Abnormitäten  de»  Menschenschädels.  Basel,  1842.  —  G.  J.  Schultz,  Bemerkungen 
über  den  Bau  der  normalen  Menschenschädel.  Pctersb.,  1852.  Hält  eine,  oft  in 
Kleinigkeiten  abschweifende  Nachlese  über  bisher  unbeachtete  osteologisehe  Vor- 
kommnisse. -  L.  Eick,  über  die  Architektur  de»  Schädels,  in  Afütfer*  Archiv. 
1853.  —  (Jh.  G.  Lucae,  zur  Architektur  de»  Menschonschädels,  mit  32  Tafeln. 
Frankf.  a.  M.,  1857.  -  //.  Welcher,  über  Wachsthum  und  Bau  de»  menschlichen 
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Schädels.  Leipzig,  1802.  -  \V.  G  ruiter,  Beiträge  zur  Anatomie  des  Keilbein!«  tunl 
Schläfeboins.  Petersburg,  1859,  und  dessen  Beitrüge  zur  Ana«,  des  Schädtdgrundcs. 
Petersburg.  1809.  —  L.  Uarkoip,  Erläuterungen  zur  Skelet-  und  Gchirnlchre. 
Breslau,  1865.  fol.  -   Ixiwlzerl,  Beiträge  zur  Craniulogie.  Frankf.  1867. 

r)  Deutung  und  ZurllckfUhrung  der  Schädelknochen  auf  die  all- 
gemeinen Normen  der  WirbelhVdnug. 

Nebst  R.  ihnen'a  oben  eitirten  Werken:  C.  Ii.  Reichert,  über  die  Visceral- 
bogen  der  Wirbelthiere,  in  Müller*  Arebiv.  1 8.H7 ,  und  dessen  vergleichende  Ent- 
wicklungsgeschichte des  Kopfes.  Königsb.,  1838.  —  SpHndli,  über  die  Primordial- 
schädel der  Säugethiere  und  des  Menschen.  Zürich,  1840.  --  Iiiililer,  de  cranii 
conformatione.  Dorpati,  1817.  —  Kölliker,  Mittheil,  der  Zürcher  naturforschenden 
Gesellschaft,  1847,  und  dessen  Bericht  über  die  zootomiseho  Anstalt  in  Würzburg. 
Lipzig,  1849.  //.  Müller,  über  das  Vorkommen  von  Resten  der  Chortla  doraaUt 
nach  der  Geburt.  Zeitschr.  für  rat.  Med.  N.  F.  II.  Bd.  --  R.  Virchou) ,  über  die 
Entwicklung  des  Schüdelgrundes,  etc.,  mit  0  Tafeln.  Berlin,  1857.  —  Die  Ent- 
wicklungsschriften von  Huer,  ReUhtct,  Bi*choffy  Thtgbt. 

d)  Schüdelformen  und  Alter  sverschiedenheilen  des  Kopfes. 

./.  F.  lihnnenharh ,  colleetio  craniorum  diversarum  gentium.  Gottingae. 
1790— 18_>8.  -  S.  Th.  Summen 4*§ ,  über  die  körperliche  Verschiedenheit  des 
Negers  vom  Europäer.  Frankf.  a.  M.,  1758.  —  P.  Camper,  über  den  natürlichen 
Unterschied  der  Gesichtszüge.  Aus  dem  Holländ.  übersetzt  von  Stimmen iwj. 
Berlin,  1792.  —  S.  G.  Morton,  Crania  americana,  etc.  Philadelph.,  1839-1842.  — 
R.  Froriejt,  die  Charakteristik  des  Kopfes  nach  dein  Entwicklungsgesetz  des- 
selben. Berlin,  1S45.  —  J.  Bngd,  Untersuchungen  über  Schädelformen.  Prag, 
1851.  —  Sehr  wichtige  Beiträge  zur  Kenntnis*  der  Alters-,  Geschlechts-,  und 
KaccnuTiterschiede  des  Schädels  enthält  Huachke's  ausgezeichnetes  Werk:  Schädel. 
Hirn  und  Seele  des  Menschen.  Jena,  1854.  —  L.  Eick,  über  die  Ursachen  der 
Knochenformen.  Gött.,  1857,  und  dessen  neue  Untersuchungen,  etc.  Marburg,  1859. 
—  P.  Harting,  Ic  cephalographe.  Utrecht,  1861.  O.  Lncae,   zur  Morphologie 

der  Racenschädel,  1861  —  1861.  —  Ch.  Äehy,  eine  neue  Methode  zur  Bestimmung 
der  Schädelform.  Braunschw.,  1802,  und  dessen  Schädelformen  der  Menschen  und 
Affen.  Leipz.,  1867.  —  M.  J.  Weher,  die  Lehre  von  den  Ur-  und  Racenformen 
der  Schädel  und  Becken.  Düsseldorf,  1830.  —  A.  Bettitu,  über  die  Schädel  der 
Nordbewohner,  in  Müller'»  Archiv,  1845,  und  über  künstlich  geformte  Schädel, 
ebenda  1854.  -  v.  Roer,  Crania  selecta,  etc.,  cum  16  tab.  in  den  Mem.  der 
Petersburger  Akademie.  Tom.  VIII.  1859.  —  //.  Davia  und  ./.  Thurnam,  Crania 
britannica.  67  Plates.  Lond.  1856  begonnen.  —  //.  Welcher.  Wachsthum  und  Bau 
des  mensehl.  Schädels.  Leipz.,  1862.  —  .4.  Ecker,  Crania  Germaniac,  etc.  Frib., 
1863  1866,  und  dessen  Schädel  uordost-afrik.  Völker.  Frankf.,  1866.  —  RHU- 
mei/er  und  Iii»,  Crania  Helvetica,  Basel,  1864.  —  Weuhach,  Schädel  formen  österr. 
Völker,  in  der  Zeitschrift  der  Gesellschaft  der  Wiener  Aerzte,  1*64.  —  G.  Carua, 
Atlas  der  Cranioscopie.  Leipzig,  1801.  —  Reich  an  craniologischen  Mittheilungen 
sind  die  periodischen  Publicationen  der  anthropologischen  Gesellschaften  zu  London 
und  Paris,  und  des  deutschen  Archivs  für  Anthropologie. 

e)  Wirbelsäule. 

E.  II.  Wehn;  über  einige  Einrichtungen  im  Mechanismus  der  menschlichen 
Wirbelsäule,  in  Meckel' a  Archiv.  1828.  —  J.  Müller,  vergl.  Anatomie  der  Myxino- 
iden.    Erster  Theil:  Osteologie  uud  Myologio.    Berlin,  1835.  fol.    Höchst  geist- 
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reiche  nnd  für  die  richtige  Auffassung  und  Deutung  der  Rückonnmskcln  unent- 
behrliche Reflexionen  über  die  WirbelfortsHtze.  —  A.  Ketzin*  in  Müller'»  Archiv. 
1849.  6.  Heft.  —  F.  Horner,  über  die  Krümmung  der  Wirbelsäule  im  aufrechten 
Stehen.  Zürich,  1864.  —  Die  Arbeiten  von  H.  Meyer  in  Müller'»  Archiv,  1853  und 
18f>l,  so  wie  jene  von  Paroio,  im  Arch.  für  path.  Anat  1864,  erörtern  die  Be- 
weglichkeitsverhältnisse der  Wirbelsäule. 

f)  Becken. 

F.  C.  Naegele,  das  weibl.  Becken,  betrachtet  in  Beziehung  seiner  Stellnng 
und  die  Richtung  seiner  Höhle.  Carlsnihe,  1823.  —  G.  Vrolik,  considi'rations  sur 
la  diversite  des  bassins  des  races  humaines.  Amst.,  1826.  —  Schtcegel,  Beitr.  zur 
Anatomie  des  Beckens,  in  dem  Wochenblatt  der  Zeitschrift  der  ärztl.  Gesellschaft 
in  Wien.  1855,  Nr.  37.  —  Weübach,  Becken  österr.  Völker,  in  der  Zeitschrift  der 
Wiener  ärztl.  Oesellschaft,  18t'»f>.  —  O.  v.  Franque,  über  die  weibl.  Becken  verschie- 
dener Menschcnraccn,  in  Scanznni's  Beitrügen  zur  Geburtskuude.  Bd.  VI. 

g)  Mechanik  der  Gelenke. 

W.  u.  E.  Weiter,  Mechanik  der  mcnschl.  Gehwerkzeuge.  Gotting.,  1836.  8. 
Ein  durch  Originalität  und  mathematische  Begründung  seiner  Lehrsätze  gleioh 
ausgezeichnetes  Werk.  —  O.  B.  Günther,  das  Handgelenk  in  mechanischer,  ana- 
tomischer und  chirurgischer  Beziehung.  Hamb.,  1841.  —  Ch.  Bell,  die  mensch- 
liche Hand.  Ans  dem  Engt  von  Häuf,  Stuttgart,  1836.  —  J.  Hyrtl,  Kniegelenk. 
Oesterr.  media  Jahrb.  1839 ;  Hüftgeleuk,  Zeitschrift  der  Wiener  Aerzte,  1846.  — 
Mehrere  kleinere  Abhandl.  von  //.  Meyer  u\  L.  FUk  in  Müller"»  Archiv,  1853.  — 
Robert,  Anat.  und  Mechanik  des  Kniegelenks.  Giessen,  1855.  —  Langer,  über  das 
Sprunggelenk,  im  12.  Bde.  der  Denkschriften  der  kais.  Akad.  Derselbe,  über  das 
Kniegelenk,  in  den  Sitzungsberichten  der  kais.  Akad.  32.  Bd.  —  Henke,  die  Be- 
wegung des  Beines  im  Sprunggelenk,  in  der  Zeitschrift  für  rat.  Med.  8.  Bd.;  über 
die  Bewegungen  der  Handwurzel  und  des  Kopfes,  ebenda,  7.  Bd.  —  Heide'»  Ana- 
tomie (1.  u.  2.  .Unheil,  des  1.  Bandes)  ist  eine  reiche  Fundgrube  für  Mechanik 
der  Gelenke ,  nnd  die  6.  Auflage  meiner  topographischen  Anatomie ,  enthalt  dio 
praktischen  Anwendungen  derselben. 

h)  Altersverschiedenheiten  und  Spielarten  der  Knochen. 

J.  J.  Sur,  sur  les  propridtes  du  squelete  de  lTiomme,  examinc  depuis  l'äge 
le  plus  tendre,  jusqu'a  celui  de  60  ans  et  au  dcla.  Mein.  pres.  k  l'Acad.  royale 
de«  sciences.  Paris,  1765.  —  F.  Itenßamm,  brevis  descriptio  sceleti  humani  variis 
in  aetatibus.  Erlangae,  1796.  —  F.  Chaxuiard,  recherches  sur  ('Organisation  des 
vieillards.  Paris,  1822.  —  J.  van  Doveren,  observ.  ostcol.  varios  naturae  lusus  in 
oRsibus  exhibentes.  In  ejusdem  Specim.  observ.  acad.  Groning,  1765.  —  Ch.  Ito- 
»mmüller,  diss.  de  singularibus  et  nativis  ossium  varietatibus.  Lipsiae,  1804.  — 
Theile,  Beiträge  zur  Angio-  und  Osteologie  in  der  Zeitschr.  für  wiss.  Med.  VI.  Bd. 
—  W.  Gruber,  Abhandl.  aus  der  menschl.  und  vergl.  Anatomie.  Petersburg,  1852. 
Eine  wahre  Fundgrube  interessanter  und  seltener  Anomalien  in  Thieren  und  Men- 
schen. (Osteolog.  Varietäten  als  Thierähnlichkeiten  ,  O»  interparielale ,  abnorme 
Nähte,  etc.)  —  Schwege!,  Knochenvarietäten,  in  der  Zeitschrift  für  rat  Med. 
3.  Reihe.  XL  Bd.  —  Luschka  ,  über  Halsrippen  und  Otto,  tupraiternalia ,  im 
16.  Bd.  der  Denkschriften  der  kais.  Akad.  —  Gurlt,  Beiträge  zur  path.  Anat.  der 
Gelenkskrankheiten.  Berlin,  1863.  —  Dürr,  Zeitschr.  für  wiss.  Med.  1860,  und 
Jiockahanimer,  die  angeboreue  Synostose.  Tübing.,  1861,  handeln  über  die  in- 
teressanten Verschmelzungen  des  Atlas  mit  dein  Hinterhauptbein,  und  des  fünften 
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Lendenwirbels  mit  dem  KreuKbein.  —  //>/W/,  über  die  Trochlearfortsätze  menschl. 

Knoehen,  in  den  Denkschriften  der  kais.  Akad.  18.  Bd. 

i 

i)  Praktische  Anweisungen  zur  Skefetopoe. 

Nebst  den  nilgemeinen  Schriften  über  Zergliedcrungskunst :  J.  Cioguet,  de 
In  sceletopee,  on  de  la  preparation  des  os,  des  articulutions,  et  de  In  coustruetion 
des  sqncletes,  in  dessen  Coneoura  pour  In  place  de  chef  des  travnnx  anatom.  Pnris, 
1849.  —  ./.  A.  Hogro*,  qnelques  considerations  sur  In  sceletopee.  Pnris,  1819.  - 
C.  He*»tibarh,  vollständige  Anleitung  zur  Zergliedernngskunde.  Erster  Bund.  Arn- 
stadt, 1805. 

Ii.  1  iänderlehre. 

Die  Syndesmologie  hat  eine  sehr  gründliehe  Bearbeitung'  ge- 
funden in  Henle's  Bänderlehre,  welehe  die  zweite  Abtheilung  des 
ersten  Bandes  seines  anatomischen  Handbuchs  bildet.  Die  neuere 
Zeit  brachte  Luschkas  Halbgelenke  des  menschlichen  Körpers,  mit 
6  Tafeln.  Berlin,  1858.  fol.  —  W.  Henke's  Handbuch  der  Anat.  und 
Mechanik  der  Gelenke,  Leipz.  18C3,  so  wie  dessen:  Mechanismus 
der  Doppelgelcnke  mit  Zwischenknorpel,  und  mehrere  Aufsätze  von 
C.  Langer,  Uber  das  Knie-,  Sprung-,  und  Kiefergelenk,  in  den 
Sitzungsberichten  der  kais.  Akademie.  Von  älteren  Werken  kann 
nur  genannt  werden: 

./.  Writhreeht ,  Syndesmologia ,  sive  historin  ligamentorum  corporis  huni. 
Petropoli,  1742.  Mit  36  Tnfeln.  Deutsch  von  lA%*ehgr,  mit  besseren  Abbildungen 
als  im  Original.  2.  Auflage.  Erlangen,  1KU4.  fol.  Es  verdient  dieses  Werk  den 
Namen  nicht  mehr,  welchen  es  bei  seinem  Erscheinen  hatte.  Weit  vollständiger 
und  gründlicher  ist:  H.  Barkow,  Syndesmologie.  Breslau,  1X41 


Digitized  by  Google 


DRITTES  BUCH. 


Muskellehre,  mit  Fascien  und  topographischer 

Anatomie. 


A.  Kopfmuskeln*). 


§.  157.  Eintheilung  der  Kopfmuskeln. 

Unter  Kopfmuskeln,  im  engeren  Sinne  des  Wortes,  verstellen 
wir  jene,  die  am  Kopfe  entspringen ,  und  am  Kopfe  endigen.  Die 
vielen  Muskeln,  welche  nur  am  Kopfe;  endigen,  und  anderswo  ent- 
springen, werden  nicht  als  Kopfmuskeln,  sondern  als  Muskeln  jener 
Gegenden  beschrieben,  durch  welche  sie  verlaufen,  bevor  sie  zum 
Kopf  gelangen. 

Die  eigentlichen  Kopfmuskeln  zerfallen  in  zwei  Klassen.  Die 
erste  wird  durch  Muskeln  gebildet,  welche  nur  mit  Einem  Ende  au 
einem  Kopfknochen  haften,  mit  dem  anderen  sich  in  Weichtheile, 
in  die  Haut,  oder  in  Fascien  des  Kopfes  verlieren.  Sie  sind  sämmt- 
lich  dünne,  und  vergleichungsweise  schwache  Muskeln,  da  die  Ge- 
bilde} welche  sie  zu  bewegen  haben,  wenig  Widerstand  leisten.  Die 
zweite  Klasse  fasst  solche  Muskeln  in  sich,  welche  an  Kopf knocheii 
entspringen  und  endigen.  Da  es  nur  Einen  beweglichen  Knochen 
(den  Unterkiefer)  am  Kopfe  giebt,  müssen  sie  an  diesem  sich 
festsetzen. 

Hevor  man  zum  Stadium  der  Muskeln  mtd  zur  praktischen  liearbeitung 
derselben  an  der  tauche  sehreitet ,  möge  man  die  Paragraphe  .'11  -42  der  allge- 
meinen Anatomie  aufmerksam  durchgehen. 


*)  Jeder  Hörer  der  Anatomie  bedarf  eine  gnte  praktische  Anleitung  znr  Bcar- 
heitung  der  Muskeln  an  der  tauche,  lfm  diesem  Hediirfniss  zu  entsprechen,  habe 
ich  mein  Handbuch  der  praktischen  Zergliederungskunst ,  Wien,  18GO,  gesehrieben. 
Ks  enthalt  Alles,  was  zum  Seeiren  überhaupt  gehört,  und  ist  für  das  praktische 
Studium  der  Anatomie  ebenso  nothwendig,  wie  ein  descriptives  Lehrbuch  für  das 
theoretische. 

Hyrtl,  Lehrbuch  der  Anatomie.  25 
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§.  158.  Kopfmuskeln,  die  sich  an  Weichtheilen  inseriren. 

Die  Muskeln  dieser  Klasse  bewegen  entweder  die  behaarte 
Kopfhaut,  oder  bewirken  die  Erweiterung  und  Verengerung  der 
im  Gesichte  befindlichen  Oeffnungen.  So  bedeutsam  diese  Muskeln 
für  die  Mechanik  des  Mienenspiels  sind,  so  unwichtig  sind  die  mei- 
sten derselben  bisher  dem  praktischen  Arzte  geblieben. 

A.  Muskeln  der  behaarten  Kopfhaut. 

Sie  sind :  der  Musculus  frontalis  und  occipitalis.    Ersterer  ent- 
springt von  der  Glabella,  in  der  Gegend  der  Sutur  zwischen  Stirn- 
und  Nasenbein,  ferner  von  dem  inneren  Ende  des  Arcus  supercilia- 
risf  wohl  auch  vom  Margo  supraorbiütlis,  läuft,  mit  dem  der  anderen 
Seite  divergirend,  über  den  Stirnhöcker  nach  aufwärts,  breitet  sich 
zu  einer  flachen  und  dünnen  Muskelschichte  aus,  und  inserirt  sich 
mit  einem  massig  convexen  Rande,  an  den  vorderen  Rand  einer 
Aponeurose,  welche  der  Oberfläche  der  Hirnschale  wie  eine  Kappe 
genau  angefügt  ist  (die  Schädelhaube,  Galea  aponeurotica  cranü), 
zwischen  Haut  und  Beinhaut  liegt,  und  sich  nach  rückwärts  bis 
zum  Hinterhaupte,   und  seitwärts  bis  zur  Schläfegegend  herab  aus- 
breitet.   An  den  hintereu  Rand  dieser  Aponeurose,  setzt  sich  der 
viereckige,  flache,  dünne  Musculus  occipitalis  au,   welcher  von  den 
zwei  äusseren  Dritteln  der  Linea  svmicircularis  superior  des  Hinter- 
hauptbeins, und  von  der  angrenzenden  Pars  mastoidea  des  Schläfe- 
beins entsteht,  und  mit  dem  der  anderen  Seite  etwas  convergirend, 
an  die  Galea  tritt.    Jedes  Muskelbündel  des  Frontalis  und  Oecipi- 
talis,  setzt  sich  in  ein  breites  Sehnenbündel  fort,  welches,  besonders 
vom  Occipitalis  aus,  sich  weit  in  die  Galea  hinein  verfolgen  lässt. 
Gegen  die  Schläfe  herab,  verliert  die  Galea  ihren  aponeurotischen 
Charakter,  und  nimmt  das  Ansehen  einer  Bindegewebsmembran 
an.  —  Die  beiden  Stirnmuskeln  werden  die  Galea  nach  vorn,  die 
beiden  Hinterhauptmuskeln  nach  hinten  ziehen,  und,  da  die  Galea 
sehr  fest  mit  der  behaarten  Haut  des  Schädels  zusammenhängt, 
wird  letztere  den  Bewegungen  der  Galea  folgen.  Wirken  die  Stirn- 
und  Hinterhauptmuskeln  gleichzeitig,  so  wird  die  Galea  an  den 
Schädel  stärker  angepresst.     Wirkt  der  Musculus  frontalis  allein, 
so  wird  er,  zugleich  mit  der  Bewegung  der  Galea  nach  vorn,  die 
Stirnhaut  in  quere  Falten  legen,   welche,  wenn  sie  zu  bleibenden 
Kunzein  werden,  die  gefurchte  Stirne  der  Greise  bilden.    Es  lassen 
sich  die  Stirumuskeln  als  der  vordere,  die  Hinterhauptrauskeln  als 
der  hintere  Bauch,   und  die  Galea  als  die  Sehne  eines  einzigen 
Muskels  betrachten,  welcher  dann  Musculus  epicranius  oder  »eeipito- 
frontalh  zu  nennen  wäre. 
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Diene  Angaben  sind  den  anatomischen  Verhältnissen  des  Stirnmuske 
nommen.  Cruvcilhicr  dagegen  stellt,  gestützt  auf  Reizungsversuche  dei 
kels,  die  Behauptung  auf,  dass  der  Mutculua  fronioli»  immer  seinen  fixen  Punkt 
an  der  Galea  nehme,  die  Stirnhaut  und  die  Augenbrauen  nach  aufwärts  bewege, 
und  dem  Gesichte  jenen  Ausdruck  verleihe,  welchen  es  bei  heiteren  Affecten,  und 
freudiger  Ueberraschnng  annimmt. 

Wenn  die  Galea  verschiebbar  ist,  so  kann  sie  mit  dem  unter  ihr  liegenden 
Periost  des  Schädels,  nur  eine  lockere  und  dehnbare  Bindegewebsverbindnng  ein- 
gehen, während  ihr  Zusammenhang  mit  der  behaarten  Kopfhaut,  durch  ein  sehr 
kurzes,  straffes,  und  nur  sehr  wenig  Fett  einschließendes  Bindegewebe  bewerk- 
stelligt wird.  Ueber  einen  der  beiden  Stirnmuskeln,  und  zwar  häufiger  über  den 
rechten  als  über  den  linken,  verlänft  die  bei  körperlichen  Anstrengungen  und  Ge- 
müthsbcwegungen  schwellende  Stirnvene  (Vena  praeparala),  „die  Ader  des  Zornes", 
ans  welcher  man  vor  Zeiten  zur  Ader  Hess. 

Zuweilen  findet  sich  unter  dem  M.  oecipUalu  noch  ein  kleiner,  federspulen- 
dicker  Muskelstreifen,  welcher  in  der  Gegend  der  Protuberantia  oecipUalu  externa 
von  der  oberflächlichen  Nackenfascie  entspringt,  den  Kopfursprung  des  CStndlaru 
in  querer  Richtung  überlagert ,  und  sich  in  der  Gegend  der  Kopfinsertion  des 
Kopfnicken,  entweder  in  der  Nackenfascie  oder  in  der  Fatcia  parotidea  verliert. 
Santorini  beschrieb  ihn  zuerst  als  OecipUalu  minor  oder  Corrugator  jtoiticn». 

B.  Muskeln  um  die  Oeffnungen  des  Gesichts. 
Sie  bilden  so  viel  Gruppen,  als  Oeffnungen  im  Gesichte  vor- 
kommen. 

1.  Muskeln  der  Augenlidspalte. 

Vom  inneren  Winkel  der  Augenlidspalte  geht  ein  kurzes,  aber 
breites  Bändchen  (Ligamentum  palpebrarum  internum)  zum  Stirn- 
fortsatz des  Oberkiefers,  welches  man  am  eigenen  Kopfe  sehen 
kann,  wenn  man  die  Augenlidspalte,  durch  Zug  an  ihrem  äusseren 
Winkel,  gegen  die  Schläfe  hindrängt.  Von  diesem  Bändchen,  und 
vom  Stirnfortsatz  des  Oberkiefers  selbst,  entspringt  der  Schliess- 
muskel  der  Augenlider,  Musculus  orbicuhiris  s.  sphineter  palpe- 
brarum, welcher  eine  Kreisbewegung  um  den  Umfang  der  Orbita 
macht,  und  theils  an  demselben  Bändchen,  theils  am  inneren  Drittel 
des  Margo  infraorbital  is  endigt. 

Man  braucht  den  Muskel  nur  einmal  zu  sehen,  um  überzeugt  zu  sein,  dass 
er  seinen  Namen  mit  Unrecht  trägt,  indem  er  nur  die  Haut  um  die  Orbita  zu- 
sammenschieben, und  in  strahlenförmige  Falten  legen  kann,  mit  den  Augenlidern 
aber  nichts  zu  schaffen  hat.  Ks  wäre  deshalb  richtiger,  ihn  Orbicularu  orbUae  zu 
nennen.  Die  Schliessung  der  Augenlider  wird  vielmehr  durch  ein  besonderes, 
dünne«,  unter  der  Haut  der  Augenlider  dicht  am  freien  Lidrande  (wo  die  Wim- 
pern, Cilia,  wurzeln)  liegendes,  gelblich-röthliches  Muskelstratum  bewirkt,  welche« 
als  Orbicularu  palpebrarum  bezeichnet  wird  (auch  Miucuhu  eiliaru  Iiiolani).  Die 
einzelnen  Bündel  dieses  Muskelstratum»  sind  so  gekrümmt,  dass  jene  des  oberen 
und  unteren  Augenlides,  ihre  Concavitäten  gegen  die  Lidspalte  kehren.  Sie  müssen 
also,  durch  ihr  Geradlinigwerden  wälirend  ihrer  Contraction,  die  freien  Lidränder 
bis  zur  Berührung  einander  nähern.  Jene  Bündel,  welche  dicht  am  freien  Lid- 
rande lagern,  sind  etwas  dicker,  und  dichter  zuaammeugedrängt,  als  die  übrigen. 

Eine  Partie  von  Fasern  des  Orbicttlaru  entspringt  von  der  äusseren  Wand 

des  Thränensaeks  und  von  der  Crista  des  Thränenbeins ,  als  ein  schmales,  vier- 
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eckiges  Fleiscbbündel.  Diese»  ist  der  schon  von  Duvernoy  gekannte,  von 
R<i  sen  in ii  1 1  er  selbst  abgebildete ,  von  Horner  neuerdings  angeregte  MumcuIua 
Hoineri  (Philadelphia  Journal,  IS'24,  Nov.).  Horner  betrachtete  ihn  aber  nicht 
als  Theil  des  Orhiruluru,  sondern  Hess  ibu,  in  zwei  Schenkel  gespalten,  an  den 
inneren  Endpunkten  der  beiden  Augenlidknorpel  endigen,  welcbo  er  nach  innen 
spannen  soll  .  weshalb  er  denn  auch  sofort  als  7Vu*or  tar*i  benannt  wurde.  — 
Ueber  die  auat  uud  physiol.  Verhältnisse  des  Ortiiculari*  handelt  ausführlich,  und 
mit  neuen  Gesichtspunkten,  P.  Lesshaft,  im  Arch.  für  Anat.  und  Physiol.  lHo*. 

Der  schmale  Augenbrauen  runzier,  Musculus  cormgator 
siipercilii,  weht  die  obere  Augenbraue  gegen  die  Nasenwurzel  und 
zugleich  etwa»  herab.  Vom  Stirnmuskel  und  (hbicnlaris  palpebrarum 
bedeckt,  nimmt  er  von  der  Glabella  seinen  Ursprung,  geht  über 
den  Arcus  mperciliaris  nach  aussen,  und  verwebt  sich,  beiläufig  in 
der  Mitte  des  Margo  snpraorbitalis ,  mit  den  Fasern  des  Frontalis 
und  (  hbicnlaris.  Indem  er  beide  Rraucn  einander  nähert,  muss  sich 
die  Haut  der  (Ilabella  in  senkrechte  Falten  legen.  Kr  ist  also  kein 
Corrtigatnr  sttjtercilii,  sondern  ein  Corrnaator  frontis. 

2.  Muskeln  der  Nase. 

Der  Aufheber  des  Nasenflügels  und  der  Oberlippe, 
Levtitor  alae  nasi  et  labii  superioris ,  entsteht  vom  Stirnfortsatze  des 
Oberkiefers,  unterhalb  der  Ansatzstelle  des  Ligamentum  palpebrate 
internum,  und  hängt  mit  dem  Ursprünge  des  MnscnJns  frontalis  zu- 
sammen. Kr  steigt  an  der  Seite  der  Nase  herab,  und  theilt  sich  in 
zwei  Schenkel,  deren  einer  zum  Nasenflügel ,  der  andere,  breitere, 
zur  Oberlippe  geht.  Er  rümpft  die  Nase,  und  erweitert  das  Nasen- 
loch. (Santorini  nannte  ihn  Pyramidal».)  —  Der  Zusammen- 
drücker der  Nase,  Conipressor  nasi,  entspringt  aus  der  Fossa  canina 
des  Oberkiefers,  wo  er  vom  vorhergehenden  bedeckt  wird.  Während 
er  zum  Rinken  der  knorpeligen  Nase  strebt,  verwandelt  er  sieh  in 
eine  dünne  Fascie,  welche  mit  jener  der  anderen  Seite  über  «lern 
Nasenrücken  zusammenflicsst.  Zu  dieser  Fascie  kommt  nicht  selten 
ein  schlankes  Muskelbündelehen  vom  Stirnmuskel  herunter,  als 
Musculus  prorerns  S/mtorini.  (Neuere  Autoren  verwechseln  den 
Procerus  mit  dem  Pyramidalis.)  —  Der  Niederzieher  der  Nase, 
Depressor  alae  nasi.  s.  Musculus  lateralis  nasi ,  (Mitspringt,  von  den 
beiden  früheren  bedeckt  ,  von  der  Alveolarzelle  des  Eckzahns  und 
äusseren  Schneidezahns,  krümmt  sich  nach  auf-  und  vorwärts,  und 
befestigt  sich  am  hinteren  Ende  des  Nasenflügelknorpels.  —  Der 
Levator  proprium  alae  nasi  anterior  und  posterior  entspringen ,  der 
erstere  vom  Seitenrande  der  Incisitra  pgriformis ,  der  zweite  vom 
Nasenflügelknorpel ,  in  dessen  llautüberzug  beide  übergehen  sollen. 
—  Der  Niederzieher  der  Nasen  scheide  wand ,  Depressor  septi 
mobilis  narium,  besteht  aus  Fasern  des  (hbicnlaris  oris,  welche  sich 
in  der  Medianlinie  nach  oben  begeben,  tun  am  unteren  Rande  des 
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Nasenscheidewandknorpels  zu  enden.  Man  kann  ihn  richtiger  als 
ein  Ursprungsbündel  des  Orbicn/aris  oris  nehmen. 

3.  Muskeln  der  Mundspalte. 

Bei  keinem  Thiere,  Belbst  bei  den  menschenähnlichsten  Affen 
nicht,  besitzt  die  Mundspaltc  eine  so  zahlreiche  Musculatur,  wie 
im  Menschen.  Der  Mund  der  Thiere  kann  deshalb  nie  jene  ver- 
schiedenen Formen  annehmen,  welche  ihn  im  Menschen  zu  einem 
so  wichtigen  und  sprechenden  Factor  der  Miene  machen.  Das 
ganz«)  Spiel  der  Lippen  beschränkt  sich  bei  den  Thier«  n  auf  das 
Ergreifen  des  Futters,  auf  das  Fletschen  der  Zähne,  auf  die  Her- 
vorbringung einer  Grimasse,  welcher  man  es  oft  nicht  ankennt,  ob 
Freude  oder  Leid  ihre  Veranlassung  ist.  —  Die  grösste  Mehrzahl 
der  Muskeln  «les  Mundes  liegt  beim  Menschen  in  der  Richtung  der 
verlängerten  Radi«m  der  Mundöffnung.  Nur  Einer  geht  im  Kreise 
um  die  Mundöffnung  herum.  Letzterer  ist  ein  Verengerer,  erstere 
aber  sind  Erweiterer  «1er  Mun«löffnung.  Von  der  Nasenscite  zum 
Kinn  im  Bogen  herabgeheud ,  begegnet  man  folgenden  Erweiterern 
der  Mundspalte: 

1.  Der  Aufheber  der  Oberlippe,  Levator  labil  superiorit 
proprium,  einen  Querfinger  breit,  entspringt  am  inneren  Absehnitte 
des  Margo  infnwrbita/is,  und  geht  schräge  ayich  innen  und  unten, 
zur  Substanz  der  Oberlippe.  Er  deckt  das  Foramen  infraorbitale 
und  die  aus  ihm  hervortretenden  Gefasse  und  Nerven. 

2.  Der  Aufheber  des  Mundwinkels,  Levator  nngnli  oris, 
kommt  aus  der  Grube  der  vorderen  Fläche  des  Oberkieferkörp«^rs, 
und  verliert  sich,  fast  senkrecht  absteigend,  und  an  seinem  inneren 
Rande  vom  levator  labii  bedeckt,  im  Mundwinkel.  Er  liegt  unter 
allen  Muskeln  der  Oberlippe  am  tiefsten. 

3.  und  4.  Der  kleine  und  grosse  Jochbeinmuskel,  Mus 
culu*  zygomatiem  major  et  minor,  entspringen  von  der  Gesichtsfläche 
«les  Jochbeins,  der  kleine  über  dem  grossen.  Sie  nehmtm  vom  Or- 
bictäoris  palpebrarum  häutig  Fasern  auf,  und  geh«;n  vom  Mund- 
winkel aus,  in  die  Substanz  «1er  Ober-  und  Unterlippe  über,  wo  sie 
sich  mit  den  Fasern  des  Schliessmuskels  verweben. 

5.  Der  Lachmuskcl,  Kimrius  Santorini,  der  dünnste  dieser 
Muskelgruppe,  entspringt  in  der  Regel  von  der,  den  Kaumuskel 
und  die  Parotis  «leckenden  Fascic  (Fascia  parotideo-masseteriea), 
und  läuft  quer  zum  Mundwinkel,  welchen  er,  wie  beim  Lächeln, 
nach  aussen  zieht.  (Es  erscheint  zulässlich,  den  Risorins  Hantorini 
als  das  oberste  Grenzbündel  des  später  [§.  163 1  folgenden  Platysma 
aufzufassen.) 

6.  Der  Niederzieher  des  Mundwinkels,  Depressor  anguli 
oris  s.   Triangnlaris ,  entsteht  breit  am  unteren  Rande  des  Unter- 
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kiefers,  und  verwebt  sieh,  spitzig  zulaufend,  mit  der  Ankunftsstelle 
des  Zygomaficus  major  aui  Mundwinkel. 

7.  Der  Niederzieher  der  Unterlippe,  Depressor  labii  infe- 
rioris  s.  Quadrat us  menti,  entspringt  am  unteren  Kieferrande,  aber 
weiter  einwärts  als  der  vorige,  und  wird  von  ihm  theilweise  bedeckt. 
Die  Muskeln  beider  Seiten  convergiren  miteinander  so,  dass  sich 
ihre  inneren  Faserbündel  wirklich  kreuzen.  Er  verliert  sich  theils 
in  der  Haut  des  Kinns,  theils  in  der  Substanz  der  Unterlippe. 

8.  Der  Aufheber  des  Kinns,  Levator  menti,  findet  sich  in 
dem  dreieckigen  Räume  zwischen  beiden  Quadrati,  entspringt  vom 
Alveolarfortsatz  des  Unterkiefers  nahe  am  Kinn,  und  verliert  sich, 
herabsteigend,  theils  in  die  Haut  des  Kinns,  theils  soll  er  auch 
bogenförmig  in  denselben  Muskel  der  anderen  Seite  übergehen. 

9.  Die  Schneidezahnmuskeln,  Musculi  incisivi  Coioperi,  zwei 
obere  und  zwei  untere,  nehmen  ihren  schmalen  Ursprung  an  den 
Alveolarzellen  der  seitlichen  Schneidezahne,  und  verlieren  sich  als 
gerade,  kurze,  aber  eben  nicht  schwache  Muskeln,  in  die  betref- 
fende Lippe. 

Einige  erklärten  diese  Muskeln  für  die  Kieferursprünge  de»  gleich  zu  er- 
wähnenden Sphincter  ori*.  —  Wenn  je  ein  Theil  der  Anatoraio  einer  strengen 
und  vorurtheilsfreicn  Revision  bedarf,  so  ist  es  die  Anatomie  der  Gesichtsmuskcln. 
Man  redet  Anderen  zu  viel  nacb,  und  unterlässt  das  eigene  Nachsehen.  Warum? 
Weil  die  Zergliederung  der  Muskeln  der  Mundspalte  wirklich  die  schwierigste 
Partie  der  praktischen  Myotomie  genannt  zu  werden  verdient,  und  als  solche 
wenig  magnetischo  Anziehungskraft  auf  hurtige  Scalpellc  äussert. 

10.  Der  Backen muskei,  Musculus  bnecinator  s.  buccalis,  ent- 
springt von  der  äusseren  Fläche  des  Zahn  fache  rfortsatzes  beider 
Kiefer  hinter  dem  zweiten  Backenzahn,  und  vom  Hamulus  ptery- 
goideus  des  Keilbeins,  läuft  mit  ziemlich  parallelen  Fasern  quer 
gegen  den  Mund,  wird  von  den  beiden  Zygomaticis ,  dem  Risorius 
und  Depressor  anguli  oris  überlagert,  und  verliert  sich  in  der  Ober- 
und  Unterlippe,  so  zwar,  dass  die  obersten  der  vom  Unterkiefer 
entsprungenen  Bündel  in  die  Oberlippe,  und  die  untersten  der  vom 
Oberkiefer  kommenden  in  die  Unterlippe  übergehen.  An  den  Mund- 
winkeln muss  somit  eine  partielle  Kreuzung  der  mittleren  Bündel 
des  Buccinator  stattfinden.  Wirkt  er  allein,  so  erweitert  er  die 
Mundöffnung  in  die  Quere.  Wird  diese  Erweiterung  durch  die 
gleichzeitige  Thätigkeit  des  Schliessmuskels  des  Mundes  aufgehoben, 
so  drückt  er  die  Wange  an  die  Zähne  an,  oder  comprimirt,  wenn 
die  Mundhöhle  voll  ist,  den  Inhalt  derselben,  z.  B.  die  Luft,  welche, 
wenn  die  Lippen  sich  ein  wenig  öffnen,  mit  Gewalt  entweicht,  wie 
beim  Spielen  von  Blasinstrumenten ,  daher  der  alte  Name  Trom- 
petermuskel. Gegenüber  dem  zweiton  oberen  Mahlzahn,  wird 
er  durch  den  Ausführungsgang  der  Ohrspeicheldrüse  durchbohrt.  — 
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Die  vielen  Muskeln,  welche  zu  den  beiden  Mundwinkeln  treten, 
sind  der  Grund,  warum  die  Mundöffnung  eine  Querspalte,  und  nicht, 
wie  der  After,  ein  faltig  zusammengezogenes  Loch  bildet. 

Der  lateinische  Name  Bureinator  stammt  von  hueca,  d.  i.  die  dnreh  Schreien 
oder  Essen  aufgeblähte  Wange,  daher  bei  lateinischen  Classikern  bueco  ebenso 
Schwätzer,  als  Vielfrass  bedeutet.    Die  nicht  aufgeblähte  Wange  heisst  gena. 

Dieser  Menge  von  Erweiterern  der  Mundöffnung  wirkt  nur 
Ein  Ring-  oder  Schliessmuskcl  entgegen,  Sphincter  s.  Orbikularis 
oris.    Er  bildet  die  wulstige  Fleischlage  der  Lippen.    Zwischen  der 
äusseren  Haut  und  der  Mundschleimhaut  eingeschaltet,  hängt  er  mit 
letzterer  weniger  fest  als  mit  ersterer  zusammen  ,  ja  es  ist  selbst 
bewiesen,  dass  eine  Summe  von  Fasern  dieses  Muskels  wirklich  in 
die  Haut  der  Lippen  eingeht,  und  sich  in  ihr  verliert.    Man  Hess 
ihn  daher  nur  mit  Unrecht  aus  concentrischen  Ringfasern  bestehen, 
welche  nirgends   am   Knochen   befestigt  sind,  und  sich  mit  don 
übrigen,  zur  Mundspalte  ziehenden  Muskeln  so  innig  verkreuzen 
und  verfilzen,  dass  daraus  das  schwellende  Fleisch  der  Lippen  ent- 
steht. Reizungsversuche  einer  Hälfte  des  Muskels  (nach  Duchenne) 
zeigten  auch,  dass  die  Contraction  nur  auf  die  gereizte  Hälfte  sich 
beschränkt,  was  nicht  der  Fall  sein  könnte,  wenn  die  Muskelfasern 
des   Sphincter  aus  einer  Lippenhälfte  continuirlich  in   die  andere 
fortliefen.    Sharpey  trennt  ihn  in  eine  Pars  labialis  und  facialis. 
Erstere  erstreckt  sich  so  weit,  als  das  Lippenroth  reicht,  und  be- 
steht aus  wirklichen  Kreisfasern.    Letztere  umschliesst  erstere,  be- 
steht nicht  aus  selbstständigen  Kreisfasern,  sondern  erborgt  ihre 
Elemente  theils  aus  den  übrigen  zur  Mundspalte  tretenden  Muskeln, 
theils  entspringen  sie  an  den  Zahnfaeherfortsätzen  des  Ober-  und 
Unterkiefers  in  der  Nähe  der  Eckzähne,  und  am  Nasenscheide wand- 
knorpel,   welche  Ursprünge  die  früher  erwähnton  Musculi  inrisivi 
Coicperi  und    Depressor  septi  narinm   bilden.     Der  Sphincter  oris 
schliesst  den  Mund,  spitzt  die  Lippen  zum  Pfeifen   und  Küssen 
(Musculus  osculatorius  der  Alten),  und  verlängert  sie  zu  einem  kurzen 
Rüssel  beim  Saugen. 

Durch  Combination  der  verschiedenen  Bewegungen  einzelner  Gesichtsmus- 
keln, besonders  jener  des  Mundes,  entsteht  der  eigenthümliehe  Ausdruck  des  Ge- 
richts —  die  Miene.  Tritt  die  Thätigkeit  einer  gewissen  Gruppe  von  Gesichts- 
muskeln  häufiger  und  andauernder  ein,  so  bildet  sich  ein  vorwaltender  Gnmdzug, 
welcher  bleibend  wird.  Jede  Oemiithsbeweguug  hat  ihren  eigenthiimliehen  Diniert 
im  Gesichte,  dem  Spiegel  der  Seele.  Auch  der  schweigende  Mund  spricht  eine  ver- 
ständliche Sprache,  und  das  faamdnm  orii  »Unit tum  ist  zuweilen  beredter  als  die 
Znnge.  —  Neugeborene  Kinder  und  leidenschaftslose  Menschen  haben  keine  mar- 
kirten  Züge;  Wilde  sehen  einander  ähnlich,  wie  die  Schafe  einer  Heerde;  das 
Mienenspiel  wird  bei  aufgeregten  Scelenzuständen  lebhaft  und  ausdrucksvoll,  und 
haben  die  Züge  einen  gewissen  bleibenden  Ausdruck  angenommen,  so  kann  der 
Physiognomiker  daraus  einen  Schlass  auf  Gemüth  und  Charakter  wagen.   BE«  ist 
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ein  merkwürdiges  Gesetz  der  Weisheit."  sagt  Schiller,  „das*  jeder  edle  Affeet  da.«» 
menschliche  Antlitz  verschönert,  jeder  gemeine  es  in  viehische  Formen  zen-cisst;" 
und  in  der  That,  wer  inwendig  ein  Schurke  ist,  trägt  auch  äusserlich  den  Fluch 
Gottes  im  Gesichte  (Oalgenphvsiognomie).  Die  Physiognomik  ist  jedenfalls  auf 
wissenschaftlichere  Grundlagen  basirt,  als  die  brillante  Spielerei  der  Schädellehre. 

■ 

4.  Muskeln  des  Ohres. 

Sie  bewegen  das  Ohr  als  Ganzes,  und  sind  vergleichungsweise 
sehr  wenig  entwickelt,  woran  weder  das  Tragen  der  Kinderhäubchen, 
noch  der  Mangel  an  Uebung  Schuld  ist,  da  diese  Muskeln  auch  bei 
Wilden  nicht  stärker  erscheinen.  Nur  wenig  Menschen  besitzen 
das  Vermögen,  ihre  Ohren  willkürlich  zu  bewegen.  Robespierre 
soll  es  in  einem  sehr  auffallenden  Grade  besessen  haben,  ebenso 
der  berühmte  holländische  Anatom  Alb  in.  Mau  zählt  folgende 
Muskeln  des  äusseren  Ohres : 

1.  Der  Aufheber  des  Ohres,  Muxculw  a  Mollen*  auriculae, 
platt,  dünn,  dreieckig,  liegt  in  der  Schläfegegend  unmittelbar  unter 
der  Maut  auf  der  Fascia  temporal is,  entspringt  breit  von  der  Gaha 
aprmeurotica  eranii,  und  tritt,  im  Abwärtssteigen  sich  zuspitzend, 
an  die  hervorragendste  Stelle  der  dem  Schädel  zugekehrten  Fläche 
des  Ohrknorpcls. 

2.  Der  Anzieher  des  Ohres,  Muscu/u*  nttrahem  anriaUae, 
liegt  über  dem  .lochbogen,  entspringt  von  der  Fascia  tnnporalis,  und 
geht  horizontal  zum  vorderen  Ende  des  Hclix. 

3.  Die  Rückwärtszieh  er  des  Ohres,  Musculi  retrahentes 
auriculae,  zwei  oder  drei  ebenfalls  horizontale  kleine  Muskeln,  ent- 
springen vom  Processus  mttstoideus  über  der  Anheftungsstelle  des 
Kopfnickers,  und  inscriren  sich  an  der  convexen  Fläche  der  Ohr- 
muschel. 

Eine  Gruppe  kleiner  Muskeln,  welche  die  Gestalt  des  Ohrknorpels  zu  ändern 
vermögen,  da  sie  au  ihm  entspringen  und  an  ihm  auch  endigen,  wird  erst  bei  der 
Beschreibung  des  Gehörorgans  vorgenommen. 

§.  15!).  Muskeln  des  Unterkiefers. 

Die  Einrichtung  des  Kiefergclenks  zielt  auf  eine  dreifache 
Bewegung  des  Unterkiefers  ab,  welcher  gehoben  und  gesenkt,  vor- 
und  rückwärts,  so  wie  nach  rechts  und  links  bewegt  werden  kann. 
Von  diesen  Bewegungen  muss  das  Heben  mit  grosser  Kraft  aus- 
geführt werden,  um  die  Zähne  der  Kiefer  auf  die  Nahrungsmittel, 
«leren  Zusammenhang  durch  das  Kauen  aufgehoben  worden  soll,  mit 
hinlänglicher  Stärke  einwirken  zu  lassen.  Die  ITebemtiskeln ,  oder 
eigentlichen  Beissmuskeln,  werden  somit  die  kraftvollsten  Bewe- 
gungsorgane des   Unterkiefers  sein.     Ilieher   gehört  der  Musculus 
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temporalis,  mattetet,  und  pterygoideus  internus.  Die  Senkung  des 
Kiefers,  welche  schon  durch  die  Schwere  des  Kiefers  allein  erfolgt, 
kaun  durch  den  Musculus  biventer  beschleunigt  werden.  Die  Vor- 
und  Rückwärtsbewegung  wird  nur  als  Nebenwirkung  von  den  Hebe- 
muskeln geleistet,  weil  die  Richtung  dieser  Muskeln  zum  Unter- 
kiefer keine  senkrechte,  sondern  eine  schiofe  ist,  welche  in  eine 
verticale  und  horizontale  Componente  zerlegt  werden  kann.  Der 
vertical  wirkende  Theil  der  Kraft  hobt  den  Kiefer;  der  horizontale 
verschiebt  ihn  nach  vorn  oder  hinten.  Die  Vorwärtsbewegung,  und 
wohl  auch  die  Seitwärtsbewegung  des  Unterkiefers,  hängt  vorzugs- 
weise von»  Musculus  pterygouleus  externns  ab.  Da  beim  Kauen  alle 
drei  Bewegungen  des  Kiefers  wechselnd  auftreten,  so  bezeichnet 
man  die  Muskeln  des  Unterkiefers  zusammen  als  Kaumuskeln. 

a)  Der  Schläfemuskel,  Musculus  temporalis  s.  crotaphites 
(xporao,  pnhare,  weil  man  auf  ihm  die  Schläfenarterie  pulsiren  fühlt, 
und  bei  alten  Leuten  auch  häufig  pulsiren  sieht),  ist  der  grösste, 
wenn  gleich  nicht  der  stärkste  Kaumuskel.  Man  weist  ihm  die  Linen 
»emicircularis  t  empor  um,  und  die  ganze  Ausdehnung  des  von  dieser 
Linie  umgrenzten  Planum  temporale  zum  Ursprung  an.  Ein  Theil 
seinei  Fasern  entspringt  auch  von  der  inneren  Oborfläche  einer  ihn 
überziehenden,  sehr  starken,  fibrösen  Scheide,  Fascia  temporalis, 
welche  von  der  Linea  seniicircidaris  temporum  zum  oberen  Rand 
des  Joehbogens  zieht.  Die  strahlig  zusammenlaufenden  Fleisch- 
bündel des  Schläfemuskels,  werden  auf  halbem  Weg  tendinös,  und 
vereinigen  sich  zu  einer  breiten,  metallisch  schimmernden  Sehno, 
welche  unter  den  Jochbogen  tritt,  und  sich  am  Kronenfortsatze  des 
Unterkiefers  festsetzt.  Der  Schläfemuskel  hebt  den  gesenkten  Kiefer, 
und  wirkt  somit  beim  Heissen,  wie  der  gleich  folgende  Masseter. 
War  der  Kiefer  vorgestreckt,  so  wird  er  durch  ihn  wieder  zurück- 
gezogen. Zwischen  der  Fascia  temporalis  und  der  breiten  Sehne  des 
Schläfemuskels  findet  sich  immer  Fett,  dessen  Schwinden  bei  aus- 
zehrenden Krankheiten  oder  im  decrepiden  Alter,  die  Schläfegegend 
zu  einer  Grube  einsinken  macht. 

Wenn  man  in  den  L'rspnuigsrand  eines  präparirten  Schläfemuskcls  von 
Stelle  zu  Stelle  .Stiftehen  einschlagt,  und  den  Schädel  hierauf  macerirt ,  wird  man 
finden,  dass  dieser  Rand  nicht  mit  der  Linea  »emicirailarij»  tem/mmm  zusammen- 
fällt, sondern  unter  ihr  liegt,  und  einer  zweiten  halbmondförmigen  Linie  entspricht, 
welche  ich  die  untere  nenne,  nnd  welche  in  der  Kegel  viel  schwächer  entwickelt 
ist,  als  die  obere.  lTebcr  diesen  interessanten  und  in  der  Craniologie  vielfältig 
vrrwerthbaren  Gegenstand  bandelt  meine  Schrift:  die  dopjHdten  Schiäfflinien  des 
Meiischeuschädels  (XXXII.  Bd.  der  Denkschriften  der  kais.  Akad.). 

b)  Der  Kaumuskel,  Musculus  masseter,  ein  kurzer,  dicker, 
länglich  viereckiger,  mit  zahlreichen  fibrösen  Streifen  durchzogener 
Muskel,  entsteht  vom  Jochbogeu,  mit  zwei  Portionen,  einer  starken 
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vorderen,  oberflächlichen,  und  einer  schwachen  hinteren,  tiefer  gele- 
genen, deren  Richtungen  convergiren,  indem  die  vordere  schief 
nach  unten  und  hinten,  die  hintere  schief  nach  unten  und  vorn 
geht.  Die  vordere,  ungleich  kräftigere,  und  mit  einer  starken  Ur- 
sprungssehne versehene  Portion,  deckt  die  hintere,  viel  schwächere, 
zum  grös8ten  Theilc  zu,  und  beide  zusammen  befestigen  sich  an 
der  äusseren  Fläche  des  Unterkieferastes,  bis  zum  Kieferwinkel 
herab.  Er  hebt  den  Kiefer,  und  führt  ihn  durch  seine  vordere  Portion 
auch  nach  vorn.  Ich  finde  keinen  Schleimbeutol  zwischen  beiden 
Portionen,  wie  ihn  T heile  erwähnt. 

c)  Der  innere  Flügelmuskel,  Musculus  pterygoideus  internus, 
darum  so  genannt,  weil  er  aus  der  Fossa  pterygoidea  kommt,  be- 
festigt sich  an  der  unteren  Hälfte  der  inneren  Flächo  des  Unter- 
kieferastes, bis  zum  Angidus  maxillae  herab.  Er  stimmt,  was  Rich- 
tung und  Form  betrifft ,  mit  der  vorderen  Masseterportion  genau 
überein.  Er  wird  deshalb  den  Kiefer  nicht  blos  heben,  sondern 
ihn  zugleich  vorschieben,  wohl  auch,  wenn  er  nur  auf  einer  Seite 
wirkt,  nach  der  entgegengesetzten  Seite  bewegen.  Für  die  beiden 
letztgenannten  Actionen  hat  er  einen  gewaltigen  Helfershelfer  im 

d)  äusseren  Flügelmuskel,  Musculus  pterygoidetis  externus. 
Dieser  füllt  den  tiefstgolegenen  Raum  der  Schläfegrubo  aus,  und  ent- 
springt,  seinem  Namen  zufolge,  vorzugsweise  von  der  äusseren  Fläche 
der  Lemma  externa  des  Processus  jrterygoidens.  Seine  obersten 
Bündel  vindiciren  sich  jedoch  auch  die  Wurzel  des  grossen  Kcil- 
beinflügels.  Das  am  Keilbeinflügel  entspringende  Fleisch  dieses 
Muskels,  wird  von  dem  übrigen  durch  eine  Spalte  getrennt,  welche 
der  Nervus  buccinatorius  passirt.  Insofern  mag  man  von  zwei  Por- 
tionen (Köpfen)  des  Muskols  reden.  Seine  kurze  aber  starke  Sehne 
inserirt  sich  an  der  vorderen  und  inneren  Seite  des  Halses  des 
Unterkiefers  und  am  Innenrande  des  Zwischenknorpcls  des  Kiefer- 
gelenks. Würdigt  man  seine  in  einer  horizontalen  Ebene  nach 
rück-  und  auswärts  zum  Unterkiefcrhalse  gehende  Richtung,  so 
ist  es  klar,  dass  er,  wenn  er  auf  beiden  Soiten  wirkt,  die  Vor- 
wärtsbewegung des  Kiefers  ausführt,  wenn  aber  nur  auf  Einer  Seite 
thätig,  die  Scitwärtsbcwcgung  des  Kiefers,  und  somit  die  durch  die 
breiten  Kronen  der  Mahlzähne  zu  leistenden  Reibbewegungen  vor- 
zugsweise vermitteln  wird.  Thiere,  welche  der  Vor-  und  Rückwärts- 
bewegung des  Kiefers  ermangeln,  wie  die  Fleischfresser,  werden 
deshalb  des  Pterygoideus  externus  verlustig. 

Der  zweibäuchige  Niederzieher  des  Kiefers  folgt  bei  den  Hals- 
muskeln. 

Da  jede  Hälfte  dos  Unterkiefers  einen  einarmigen  Winkelhebel  vorstellt, 
und  die  Hebemuskcln  sieh  nahe  am  Stützpunkt«'  dieses  Hebels  inseriren,  so  werden 
sie  nur  mit  grossem  Kraftaufwande  wirken  können,  und  die  vom  Augriffspunkte 
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der  bewegenden  Kraft  weit  entfernten  Schneidezähne,  überhaupt  geringerer  Kruft - 
äusserungen  fällig  sein,  als  die  Mahhüihne.  Man  beisst  eine  Birne  mit  den  Schneide- 
zähnen an,  und  knackt  eine  Nuss  mit  den  Mahlzähncn  auf.  —  Um  die  Inscrtions- 
stelle  des  Schläfemuskels  zu  sehen,  muss  die  Jochbrücke  abgetragen,  und  sammt 
dem  Masseter  herabgeschlageu  werden.  Der  äussere  Flügelmuskcl  wird  nur  nach 
Wegnahme  des  Kruueufortsatzes  des  Unterkiefers  und  des  daran  befestigten  Schläfc- 
muskels  zugänglich. 

§.  160.  Fascien  des  Gesichtes. 

Es  sind  deren  zwei :  Fascia  temporalis  und  buccalis.  Die  Fascia 
temporalis  wurde  bereits  im  nächst  vorhergehenden  Paragraphe  er- 
wähnt. Es  harrt  somit  nur  mehr  die  Fascia  buccalis  einer  prompten 
Erledigung  durch  Folgendes.  Auf  dem  Masseter  und  Buccinator  lagert 
eine  Fascie,  welche  Fascia  buccalis  genannt  werden  kann.  Sie  lässt 
zwei  Blätter  unterscheiden.    Das  hochliegende  Blatt  deckt  die 
äussere  Fläche  des  Masseter,  und  die  zwischen  diesen  Muskel  und 
den  Warzenfortsatz  eingeschobene  Ohrspeicheldrüse,  Parotis,  daher 
dasselbe   auch  Fascia  parotideo-masseterica  genannt  wird.  Dieses 
Blatt  hängt  mit  der  unter  der  Haut  liegenden  Fettschichte  des 
Gesichtes  sehr  innig  zusammen,  setzt  sich  nach  vorn  auf  die  äussere 
Fläche  des  Musculus  buccinator  fort,  und  verschmilzt  mit  dem,  diesen 
Muskel  tiberziehenden,  tiefen  Blatte.    Nach  oben  hängt  es  an  dem 
.Jochbogen,  nach  hinten  an  dem  knorpeligen  äusseren  Gehörgang 
an,  und  steigt  über  die  Insertion  des  Kopfnickers  am  Warzenfort- 
satze  nach  abwärts  zum  Halse,  um  in  das  hochliegende  Blatt  der 
Fascia  colli  überzugehen.    Das  tiefliegende  Blatt,  Fascia  bueco- 
pharyngea ,  deckt  die  äussere  Fläche  des  Musculus  buccinator,  läuft 
nach  rückwärts,  um  an  der  inneren  Seite  des  Unterkieferastes  den 
Musculus  pterygoideus  internus  einzuhüllen,  und  mit  dem  Ligamentum 
laterale  internum  des  Kiefergelenks  zu  verschmelzen,  überzieht  hier- 
auf die  seitliche  und  hintere  Wand  des  Pharynx  bis  zum  Schädel- 
grunde hinauf,  und  identiticirt  sich,  dieses  letzteren  Verhaltens  wegen, 
mit  dem  tiefliegenden  Blatte  der  Fascia  colli  (§.  167). 

Zwischen  beiden  Blättern  der  Fascia  buccalis,  bleibt  am  vor- 
deren Rande  des  Masseter  ein  Raum  übrig,  welcher  durch  einen 
rundlichen  Fettknollen  ausgefüllt  wird.  Diese  Fettmasse,  von  Bichat 
la  boule  graisseuse  de  la  joue  genannt,  dringt  zwischen  der  Aussen- 
flächo  des  Buccinator  und  der  Innenfläche  des  Unterkieferastes  bis 
in  die  Fossa  temporalis  hinauf.  Schwindet  sie  bei  allgemeiner  Ab- 
magerung, so  fallt  die  Backenhaut  zu  einer  Grube  ein,  wodurch 
die  den  abgezehrton  Gesichtern  eigenthümliche  hohle  Wange  ge- 
geben wird. 
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der  Pterygoidei. 

Dem  Musculus  masseter  (jxajaacjAit,  kauen)  gebührt,  wegen  seiner 
constanten  Beziehungen  zu  gewissen  Gefasson  und  Nerven  des 
Gesichts,  eine  besondere  topographische  Wichtigkeit.  Am  vorderen 
Rande  seiner  Befestigung  am  Kiefer,  steigt  die  Arteria  maxillaris 
externa  vom  TTalse  zum  Gesichte  empor,  und  pulsirt  unter  dem 
aufgelegten  Finger.  An  seinem  hinteren  Rande  liegt,  von  den  Körnern 
der  Parotis  umgeben,  die  Fortsetzung  der  Carotis  externa,  und  der 
Stamm  der  hinteren  Gesichtsvene;  —  seine  äussere  Fläche  wird 
von  hinten  her,  durch  die  Parotis  zugedeckt,  und  der  Quere  nach 
von  dem  Ausführungsgange  dieser  Drüse  (Ductus  Stenomanns) ,  der 
queren  Gesichtsarterie,  und  den  Zweigen  des  Antlitznerven  (Nerviis 
cammmdeans  faciei)  gekreuzt,  und  am  oberen  Rayon  seiner  inneren 
Fläche,  tritt  der  durch  die  Incisnra  semilunaris  zwischen  Kronen- 
und  Gelenkfortsatz  des  Unterkiefers  zum  Vorschein  kommende 
Nervus  massetei'icus  in  ihn  ein.  So  oft  er  sich  zusammenzieht,  und 
dadurch  dicker  wird,  comprimirt  er  die  zwischen  ihm  und  der  un- 
nachgiebigen Fascia  parotideo-masseterica  eingeschaltete  Ohrspeichel- 
drüse, und  befördert  dadurch  den  Speichelzufluss  während  des 
Kauens.  Es  erklärt  sich  hieraus,  warum  bei  der  Ohrspeicheldrüson- 
eutzündung  (Parotitis)  das  Kauen  gänzlich  aufgehoben,  und  das 
Sprechen  nur  lispelnd  möglich  ist.  Ruht  der  Muskel,  wie  im  Schlafe, 
so  strömt  kein  Speichel  in  die  Mundhöhle  zu,  und  ihre  Wände 
trocknen  gern  aus,  wenn  man  mit  offenem  Munde  schläft. 

Bevor  der  Pteryyoideus  internus  an  den  Unterkiefer  tritt,  steht 
seine  äussere  Fläche  mit  dem  inneren  Seitenbande  des  Kiefergelenks 
in  Contact,  und  wird  zugleich  von  der  Arteria  und  Vena  maxillaris 
interna  gekreuzt.  Da  dio  Richtung  des  Pterygoidcus  internus  vom 
Flügolfortsatz  des  Keilbeins  schiel'  nach  hinten  und  unten,  jene  des 
externus  dagegen  schief  nach  hinten  und  aussen  geht,  so  wird  zwi- 
schen beiden  Muskeln  eine  Spalte  gegeben  sein  müssen ,  durch 
welche  die  Arteria  maxillaris  interna,  der  Zungennerv,  und  der 
Unterkiefernerv  zu  ihren  Bestimmungsorten  ziehen.  Der  motorische 
Nerv  des  Schläfemuskels,  kreuzt  den  oberen  Rand  des  Pterygoidetis 
internus,  um  sich  in  die  innere  Fläche  des  genannten  Muskels  einzu- 
senken. 
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B.  Muskeln  dos  Halses. 

§.  h;2.  Form,  Eintheilung  und  Zusammensetzung  des  Halses. 

Der  Hai 8,  Collum,  ist  <ler  »Stiel  des  Kopfes.  Er  bildet  das 
Bindungsglied  zwischen  Kopf  und  »Stamm,  und  stellt  eine  kurze, 
cylindrische  »Säule  vor,  deren  knöcherne  Axe  nicht  in  ihrer  Mitte, 
sondern  der  hinteren  Gegend  näher  als  der  vorderen  liegt.  Wo  die 
»Säule  sich  mit  dem  Kopfe  verbindet ,  erscheint  sie  von  einer  »Seite 
zur  anderen,  dagegen  wo  sie  an  den  Brustkasten  grenzt,  von  vorn 
nach  hinten  etwas  comprimirt.  Die  Iünge  und  Dicke  des  Halses 
steht  nicht  immer  mit  der  Grösse  des  Kopfes  im  Verhältniss.  Das 
Missverhältnis8  eines  grossen  Kopfes  zu  einem  kurzen  und  schmalen 
Halse,  fallt  bei  Neugeborenen  auf.  Bei  gedrungener,  vierschrötiger 
»Statur  (Habitus  qnadratnt)  ist  der  Hals  kurz  und  dick,  und  der 
Kopf  steckt,  wie  man  sich  ausdrückt,  zwischen  den  Schultern. 
Ein  langer  und  dünner  Hals  (Schwanenhals)  gesellt  sich  sehr  oft 
zum  schmächtigen,  lungensüchtigen  Habitus. 

Zieht  man  auf  beiden  Seiten  des  Halses  vom  Warzenfortsatz 
eine  gerade  Linie  zur  Schulterhöhc,  so  hat  man  die  vordere  Hals- 
gegeud  von  der  hinteren  getrennt.  Die  hintere  wird,  als  dem 
Rücken  angehörender  Nacken  (Cervh\  Nucha),  später  abgehandelt. 
Hier  nur  von  der  vorderen  Halsregion. 

Es  rindet  sich  keine  Gegend  im  menschlichen  Leibe,  welche, 
in  so  kleinem  Baume,  so  viele  lebenswichtige  Organe  einsehliesst, 
wie  die  vordere  Halsregion.  Verfolgt  man,  bei  gestrecktem  Halse, 
die  Mittellinie  desselben  vom  Kinne  bis  zum  oberen  Rande  des 
Brustbeins,  so  stösst  man,  ungefähr  drei  Querfinger  breit  unter  dem 
Kinne,  auf  das  Zungenbein.  Unter  diesem  folgt  ein  bei  Männern 
stark  vorragender,  stumpfwinkliger  Vorsprung  (der  Adainsapfel, 
Pomum  Adaini  h.  Nodiut  gutturin),  welcher  dem  Kehlkopfe  entspricht, 
bei  weiblichen  Individuen  wenig  oder  gar  nicht  auffallt,  und  auch 
bei  Jünglingen  vor  der  Pubertätsperiode  fehlt.  Unter  diesem  liegt 
ein  weicher,  in  die  Quere  sich  ausdehnender,  gerundeter  Wulst,  der 
»Schilddrüse  angehörend,  welche  an  schönen  Hälsen  nur  wenig  sicht- 
bar und  fühlbar  ist,  bei  Dick-  und  Blühlüilsen  aber  auf  sehr  un- 
schöne Weise  auffällt.  Unter  diesem  Wulst  endet  die  mittlere 
ILalsregion  über  dem  Manubrium  sterni  als  Drosselgrube  (Fonm 
juyidaris).  —  »Seitwärts  am  Halse  liegen  zwei  vom  Brustbeine  gegen 
die  Warzenfortsätze  aufsteigende,  durch  die  Kopfnicker  gebildete 
Erhabenheiten,  hinter  welchen,  über  den  Schlüsselbeinen,  die  seichten 
Fovea*  mpraclavicnlare*  einsinken.  Bei  starken  Anstrengungen  wird 
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an  der  Aussenfläche  des  Kopfnickers  eine  turgescirende  Vene  (die 
Vena  jnyularis  externa)  bemerkbar,  an  welcher  mau  zur  Ader  lassen 
kann.  An  mageren  Hälsen  bejahrter  oder  auszehrender  Individuen, 
sind  die  erwähnten  Erhabenheiten  und  Vertiefungen  sehr  scharf  ge- 
zeichnet. An  vollen  und  runden  Hälsen  wird  wenig  von  ihnen 
gesehen. 

Die  Haut  des  Halses  ist  dünn,  verschiebbar,  lässt  sich  überall 
als  Falte  aufheben,  und  bildet  zuweilen  eine,  selbst  bei  der  grössten 
Streckung  des  Haisos  nicht  auszugleichende  Querfurche  unter  dem 
Kehlkopfe,  welche  die  Galanterie  der  französischen  Anatomen,  wenn 
sie  an  Frauonhälsen  vorkommt,  Collier  de  Venus  nennt.  Das  subcu- 
tane Bindegewebe  bleibt  in  der  Regel  fettarm,  und  verbindet  die 
Haut  mit  einem  darunter  liegenden  breiten  Hautmuskcl,  dem  Pla- 
tysma myoides.  Unter  diesem  folgt  das  hochliegende  Blatt  der 
Fascia  colli,  welches  den  Kopfnicker  einschliesst.  —  In  der  Mitte  des 
Halses  liegen,  von  oben  nach  unten,  das  Zungenbein,  der  Kehlkopf, 
die  Schilddrüse,  die  Luftröhre,  hinter  dieser  die  Speiseröhre,  und 
seitwärts  von  den  genannten  Organen,  das  Bündel  der  grossen 
Gefasse  und  Nerven  dos  Halses,  welche  vom  tiefen  Blatte  der 
Fascia  colli  eingehüllt  werden.  Hat  man  diese  Theile  entfernt,  so 
präsentirt  sich  die  vordere  Fläche  der  Wirbelsäule,  mit  den  auf  ihr 
liegenden  tiefen  Halsmuskeln.  —  Das  über  dem  Zungenbeine  liegende 
Revier  der  vorderen  Halsgegend,  bildet  mit  dem  darunter  liegenden, 
bei  gerader  Richtung  des  Kopfes,  einen  einspringenden  rechten 
Winkel,  und  entspricht  dem  Boden  der  Mundhöhle,  weshalb  es  auch 
zu  den  Kopfregionen  gezählt  werden  kann. 

§.  163.  Specielle  Beschreibung  der  Halsmuskeln,  welche  den 
Kopf  und  den  Unterkiefer  bewegen. 

Der  Hautmuskel  des  Halses,  Platysma  myoides  (zXoTJcrjxa 
[jwss'Bs;,  muskelartige  Ausbreitung),  auch  Subcutanem  colli  und  Ixi- 
tis/timus  colli,  bei  französischen  Autoren  jieaucier  benannt,  ist  das 
letzte  Ueberbleibsel  jenes  grossen,  subcutanen  Hautmuskels  vieler 
Thiere,  welcher  Paniculm  carnosus  heisst,  und  durch  dessen  Besitz, 
die  Thiere  befähigt  sind,  jede  Partie  ihrer  Haut  in  zuckende  Be- 
wegung zu  versetzen,  um,  wie  man  an  unseren  Hausthieren  sehen 
kann ,  die  lästige  Plage  stechender  Fliegen  abzuwehren.  Das  Pla- 
tysma erscheint,  wenn  es  sorgfältig  präparirt  vorliegt,  im  Menschen 
als  ein  breiter,  dünner,  blasser,  viereckiger,  und  parallel  gefaserter 
Muskel.  Er  entspringt  vom  subcutanen  Bindegewebe  der  Brust, 
und  von  der  Fascie  des  grossen  Brustmuskels  in  der  Gegend  der 
zweiten  Rippe,    und   steigt  über  das  Sehlüsselhein  zur  seitlichen 
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Halsgegend,  und  mit  dem  der  anderen  Seite  convergirend  zum 
Unterkiefer  hinauf.  Seine  inneren  Bündel  befestigen  sich  am  unteren 
Rande  des  Unterkiefers,  wahrend  die  übrigen  über  den  Unterkiefer 
hinüber  zum  Gesicht  gelangen,  wo  sie  im  Mundwinkel,  und  in  der 
Fascia  parotideo-masseterica  endigen.  Der  Convergenz  wegen,  kreuzen 
sich  die  inneren  Fasern  beider  Muskeln  unter  dem  Kinne.  Die 
mittlere  Halsgegend  wird  von  ihnen  nicht  bedeckt. 

Sehr  oft  geht  ein  Theil  der  hinteren  Bündel  nicht  zum  Gesichte,  sondern 
zum  Winkel  des  Unterkiefers.  Seltener  kommt  es  vor,  dass  einige  hintere  Bündel 
des  Muskels  um  das  Ohr  herum,  zur  Linea  aemicirculari*  nuperior  des  Hinter- 
hauptbeins ,  oder  zmn  Warzenfortsatze  treten.  Er  zieht  den  Kiefer  herah ,  und 
hebt,  wenn  dieser  fixirt  ist,  die  ITaut  des  Halses  von  den  tiefer  liegenden  Organen 
empor,  indem  der  gebogene  Muskel,  während  seiner  Contraetion,  geradlinig  zu 
werden  strebt.  Dieses  Aufheben  der  ITaut  erleichtert  die  während  des  Schlingens 
stattfindende  Hebebewegung  der  Organe  in  der  mittleren  Halsregiou. 

Der  Kopfnicker,  Musculus  sterno-cleido-mastoideus,  liegt  unter 
dem  Platysma,  an  der  Seite  des  Halses,  zwischen  Brustbein  und 
Warzenfortsatz.  Er  entsteht  mit  zwei,  durch  eine  dreieckige  Spalte 
von  einander  getrennten  Köpfen,  von  der  vorderen  Fläche  der  Hand- 
habe des  Sternum,  und  von  der  Extremitas  sternalis  des  Schlüssel- 
beins.   Beide  Köpfe  schieben  sich,  während  ihres  Zuges  zum  War- 
zenfortsatze,  so  übereinander,  dass  die  Sternalportion  die  Schlüssel- 
beinportion deckt.     Der  durch    ihre   Vereinigung  gebildete  dicke 
Muskelkörper,   setzt  sich  am  Warzen fortsatze  und  an  dem  angren- 
zenden Stücke  der  Linea  semicircularis  nuperior  des  Hinterhauptes 
an.    Wirkt  er  unilateral,  so  dreht  er  das  Gesicht  nach  der  ent- 
gegengesetzten Seite,  und  neigt  den  Kopf  gegen  die  Schulter  seiner 
Seite.    Bei  fixirtem  Kopfe  kann  er  wohl  den  Brustkasten  heben, 
und  somit  auch  bei  forcirter  Inspiration  mitwirken.    Dieses  beweist 
seine  oft  bedeutende  Massenzunahme  bei  chronischen  Lungenleiden, 
besonders  Empkysema  und  Oedema  pulmonum.    Den  Namen  Kopf- 
nicker führt  er  aber  mit  entschiedenem  Unrecht.  Seine  Insertion  am 
Kopfe  liegt  ja  hinter  der  queren,  durch  die  Mittelpunkte  beider 
Condyli  des  Hinterhauptbeins  gehenden  Drehungsaxe  für  die  Nick- 
bewegung.   Er  wäre,  in  Anbetracht  dieses  wichtigen  Umstände», 
vielmehr  ein  Strecker  des  Kopfes. 

Mir  scheint  es  plausibel,  den  Kopfnicker  als  Suttentator  capitis,  als  Kopf- 
h alter,  aufzufassen,  da  er  bei  jeder  Stellung  des  Kopfes,  ihn  in  derselben  zu  er- 
halten hat.  Dieses  kann  man  mit  eigenen  Händen  am  Halse  greifen,  wenn  man 
den  Kopf  nach  verschiedenen  Richtungen  au«  seiner  Gleichgewichtslage  bringt. 
Nur  in  so  fern  will  ich  sein  Anrecht  als  Kopfuicker  nicht  bestreiten,  als  er  die 
Halswirbclsäule  nach  vorn  zu  beugen  im  Stande  ist,  wodurch  der  Kopf  sich  gegen 
die  Brust  neigt  Hleibt  aber  die  Halswirbelsäule  ruhig,  wie  beim  Nicken,  so  sind 
der  Rectua  capili»  anlicn»  viajar  und  minor  die  wahren  Kopfnicker.    Siehe  §.  166. 
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Da  es  einmal  als  Grundsatz  gilt,  TOB  den  beiden  Endpunkten  eines  Muskels 
jenen  für  den  Ursprung  zu  nehmen,  welcher  der  minder  bewegliehe  ist,  so  kann 
ich  Söiumerring  und  Theile  nicht  beipflichten,  welche  deu  Warzenfortsntz  als 
den  Ursprung  des  Kopfuickcrs  annehmen.  Kinn  s.»  wenig  möchte  ich,  nach  Albin 
und  Meckel,  ihn  in  zwei  besondere  Muskeln  trennen,  und  einen  Stemo  maaloidetu 
und  CleidonuixtoUleu*  unterscheiden.  Wenn  auch  die  beiden  Köpfe  bei  vielen 
Säugethiercu  als  getrennte  Muskeln  bestehen,  so  wäre  ihre  Annahme  beim  Men- 
schen eine  nutzlose  Vervielfältigung,  und  wir  würden,  um  coiisequent  zu  bleiben, 
geuöthigt  sein,  alle  übrigen  beim  Menschen  vereinigten,  bei  den  Thieren  aber  ge- 
trennten Muskelportioneu,  als  sclhststäudigc  Muskeln  zu  betrachten  (z.  B.  die  drei 
Portionen  des  Deltamuskels).  Kin  humoristischer  Anatom  des  Mittelalters  zu 
Nürnberg,  nannte  den  Kopfnicker  den  „Kathshernimuskel". 

Der  Kopfnicker  ist  zuweilen  dreiköpfig.  Der  überzählige  dritte,  gewöhnlich 
sehr  schwache  Kopf,  liegt  entweder  zwischen  den  beiden  gewöhnlichen,  oder  an 
der  äusseren  Seite  der  Clavicularportion.  Als  Tliicrühnlichkeiten  sind  ferner 
zwei  Abnormitäten  interessant.  1.  Ks  löst  sich  vom  vorderen  Kaudc  des  Muskels 
ein  Hüudel  ab,  um  zum  Winkel  des  Unterkiefers  zu  gehen  (beim  Pferde  setzt 
sieh  die  ganze  Sternalportion  am  Unterkiefer  fest),  oder  es  verlängert  sich  2.  ein 
fleischiges  Bündel  der  .Sternalportion,  über  den  BrustlKinursprung  des  IWturali* 
major  nach  abwärts,  zur  vorderen  Fläche  des  Brustbeins,  und  befestigt  sieh  ent- 
weder am  5.,  f».  oder  7.  Rippenknorpel,  oder  reicht  selbst,  wie  ich  gesehen  habe, 
bis  zur  Scheide  des  geraden  Bauchmuskels  herab.  Dieses  abnorme  Bündel  cursirt 
als  MuhcuIh*  »ternali*  in  den  Handbüchern. 

Ueber  die  äussere  Fläche  des  Slernodeidomaitoiden*  läuft  die  Ueno  jugu- 
lari*  externa  herab;  dieselbe  Fläche  wird  vom  schräg  nach  vorn  aufsteigenden 
Kenn*  aui  icutari*  mai/nu*,  und  von  den  aus  «lein  I'/e.ru.i  eenieali*  entspringenden 
Hautnerven  des  Halses  gekreuzt;  —  am  hinteren  Knude  seines  oberen  Drittels 
zieht  der  Kervu*  nrvipitali*  miwr  zum  Hinterkopf  empor.  Die  Mitte  des  vor- 
deren Randes  des  Muskels,  dient  bei  der  Aufsuchung  und  Unterbindung  der  Carotin 
rommuni*  zum  Anhaltspunkt.  Die  Spalte  zwischen  seiner  Sternal-  und  Clavicular- 
portion entspricht  der  l>»in  juijulari*  interna.  Der  Kenn*  uccexsoriu*  \Villi*ii 
durchbohrt  den  hinteren  Rand  seines  oberen  Eudes. 

Der  zweibäuchige  Unterkiefermuskel ,  Bivmter  s.  diya- 
stn'cm  viaxillne.  inferioris,  entspringt  mit  seinem  hinteren  Bauch  aus 
der  Jucisura  mastvu/wt.  Sein  vorderer  Batich  entsteht  am  unteren 
Kunde  des  Kinns.  Beide  Bäuche  werden  durch  eine  mittlere  rund- 
liche Sehne  verbunden,  welche  durch  ein  schmales  fibröses  Blatt 
an  das  Zungenbein  anhängt,  und  deshalb  einen  nach  unten  eon- 
vexen  Bogen  bildet,  welcher,  wenn  man  das  Zungenbein  nach  unten 
zieht,  ein  spitziger  Winkel  wird.  Häutig  durchbohrt  die  Sehne  des 
Biventer  den  Griffel  -  Zungenbcinmuskel  vor  seiner  Insertion  am 
Zungenbeine,  und  wird  in  diesem  Falle  von  einem  kleinen  Schleim- 
beutel umhüllt.  Die  vorderen  Bäuche  beider  Digastrici  werden  oft 
durch  eine  fibröse  Querbinde  mit  einander  verbunden,  oder  tauschen 
gegenseitig  ihre  innersten  Fleischbündel  aus.  —  Er  zieht  den  Kiefer 
herab,  und  öffnet  den  Mund. 

Ist  der  Kiefer  durch  die  Hebemuskeln  fixirt,  so  gewinnt  auch  der  vordere 
Bauch  des  Biventer,  einen  festen  Funkt,  und  der  Muskel  wird,  weuu  er  sich  zu- 
sammenzieht, das  Zungenbein  heben.    Er  kann  auch  seine  Thätigkeit  umkehreu, 
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und  den  Warzen  fortsatz  snmmt  dem  Hinterkopf  herabziehen,  wodurch  der  Vorder- 
kopf in  die  Höhe  geht,  und  der  Mund  geöffnet  wird.  Man  überzeugt  sich  von 
der  Richtigkeit  dieser  Angabe,  wenn  man  da*  Kinn  auf  die  Hand,  oder  auf  den 
Rand  eines  Tisches  stemmt,  und  den  Mund  zu  öffnen  sucht.  Dass  die  am  Hinter - 
hanpte  angreifenden  Nackenmnskeln  hiebei  mitwirken,  versteht  sich  von  selbst, 
wenn  man  die  Schwere  des  Kopfes  mit  der  Schwache  des  Bieenter  zusammenhält. 

§.  164.  Muskeln  des  Zungenbeins  und  der  Zunge. 

Die  Muskeln  des  Zungenbeins  bilden  zwei  Gruppen,  von 
welchen  die  eine  über,  die  andere  unter  dem  Zungenbeine  liegt. 
Die  Muskeln  der  Zunge  dagegen  liegen  blos  über  dem  Zungen* 
beine,  und  sehliessen  sich  an  die  obere  Gruppe  der  Zungenbein- 
muskeln so  an,  dass  ihre  Beschreibungen  einander  folgen  können. 
Alle  Zungenbein-  und  Zungenmuskeln  sind  paarig. 

A.  Zungenbeinmuskeln. 

a)  Gruppe  der  Zungenbeinmuskeln,  welche  unter  dein 
Zungenbeine  liegt. 

Sie  besteht  aus  folgenden  -1  Muskeln,  welche  süinmtlieh  Herab- 
zieher des  Zungenbeins  sein  müssen. 

1.  Der  Schulterblatt-Zungenbeinmuskel,  Musculus  omn- 
hyoideus.  Er  entspringt  vom  oberen  Rande  der  Scapula,  nahe  am 
Ausschnitte,  oder  vom  Querbändchen  des  letzteren,  läuft  als  ein 
langer  und  dünner  Muskelstrang  schräg  mit  bogenförmiger  Krüm- 
mung nach  innen  und  oben,  kreuzt  sich  mit  dem  Kopfnicker,  der 
ihn  bedeckt,  ist  an  der  Stelle,  wo  er  über  die  grossen  Gelasse  des 
Halses  weggeht,  sehnig,  wird  dann  wieder  fleischig,  und  setzt  sich 
am  unteren  Kande  der  Basis  des  Zungenbeins  fest. 

Er  wird  zu  den  zweibätichigen  Muskeln  gezählt.  Sein  UrsprungshVisch 
bildet  den  unteren,  sein  Insertionsneiseh  den  oberen  Hauch  des  Muskels.  Nicht 
ganz  selten  entspringt  der  Omo-hyoidm*  nicht  am  Schulterblatt,  sondern  am  Acro- 
mialende  der  ('lavienla,  selbst  vom  MitteNtiick ,  ja  sogar  vom  Sternalende  dieses 
Knochens.  —  Seine  mittlere  Sehne  und  sein  unterer  Hauch  hängen  mit  dem  tief- 
liegenden Rlatto  der  Fa*rin  colli  innig  zusammen,  welches  er  somit  in  die  Quere 
anzuspannen  vermag. 

2.  Der  Brustbein -Znngenbeinmuskel,  Musculus  sterno- 
hyoidnus ,  entspringt  von  der  hinteren  Fläche  der  Handhabe  des 
Brustblattes,  steigt  senkrecht  zum  Zungenbeine  hinauf,  und  inserirt 
sich  einwärts  vom  Omohyoidaus.  Er  ist  daumenbreit,  parallel  ge- 
fasert, und  dem  der  anderen  Seite  fast  bis  zur  Berührung  nahe  ge- 
rückt. Zuweilen  findet  sich  in  seinem  unteren  Drittel  ein  quer 
eingeflochtener  Sehnenstreifen ,  als  sogenannte  Inscriptio  tendinea. 
Hat  man  ihn  quer  durchschnitten,  so  findet  man  unter  ihm  zwei 
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ähnliche  Muskeln,  welche  zusammengenommen  so  lang  sind,  wie 
der  Sterno-tiyoideus.     Diese  sind: 

3.  Der  Brustbein-Sehildknorpelmuskel,  Musculus  stenw- 
t/iyreoideus.  Er  ist  breiter  als  der  Brustbein-Zungonbeinmuskel,  und 
wird  deshalb  von  diesem  nur  zum  Theil  bedeckt ,  entspringt  von 
der  hinteren  Fläche  der  Brustbeinhandhabe,  und  vom  oberen  Rande 
des  ersten  Rippcnknorpels ,  und  steigt  nicht  bis  zum  Zungenbeine 
hinauf,  sondern  endigt  schon  au  der  Seitenplatte  des  Schildknorpels. 
Er  gehört  somit  eigentlich  nicht  zu  den  Muskeln  des  Zungenbeins, 
sondern  zu  jenen  des  Kehlkopfes ;  kann  aber  immer  hier  aufgeführt 
werden,  da  er  durch  die  Herabbewegung  des  Kehlkopfes,  auch  das 
mit  letzterem  in  Verbindung  stehende  Zungenbein  herabzieht.  Die 
Länge  seiner  Muskelbündel  wird  regelmässig  durch  eine  quer  ein- 
gewebte Inscriptio  tendinea  unterbrochen.  Was  ihm  an  Länge  fehlt, 
um  das  Zungenbein  zu  erreichen,  ersetzt: 

4.  der  Seh  ildk  nor pel-Zu ngenbeinrauskel ,  Musculus  thy- 
reo-hyoidens,  welcher  dort  entspringt  ,  wo  der  Sterno  -  tfiyreoideus 
endigte,  und  am  unteren  Rande  der  Basis  und  des  grossen  Hornes 
des  Zungenbeins  sich  festsetzt.  Der  Thyrro-hyaidcus  kann,  wenn 
der  Schildknorpel  fixirt  ist,  das  Zungenbein  unmittelbar,  der  Sterno- 
thyreaideus  nur  mittelbar  herabziehen. 

b)  Gruppe  der  Zungenbeinmuskeln,  welche  über  dem 
Zungenbeine  liegt: 

1.  Der  Griffel-Zungenbeinmuskel,  Musculus  styfohynideus. 
Kr  entspringt  an  der  Basis  des  Gritfeifortsatzes,  bildet  einen  schlan- 
ken, spindelförmigen  Muskelstrang,  läuft  unter  dem  hinteren  Bauehe 
des  Bicente.r  nuu-iftae  nach  vorn  und  unten,  wird  zuweilen  von  der 
Sehne  des  letzteren  durchbohrt  (Schleimbeutel),  und  befestigt  sich 
gegenüber  der  Ansatzstelle  des  Omn-hi/oideus ,  an  der  Zungenbein- 
basis. Kr  wird  häufig  doppelt  gesehen,  zu  welcher  Anomalie  seine 
Durchbohrung  durch  die  Sehne  des  Biventer  disponirt. 

2.  Der  K i e f e r-  oder  M a h  1  z u n g e n b e i n mu s k e  1 ,  Musculus 
mylo'hyoidi'vs  (jx6/.tj,  Kinnbacke).  Kr  nimmt  seinen  Ursprung  an  der 
Linea  obliqua  interna  s.  muln-fiyoidea  des  Unterkiefers,  und  stellt  einen 
breiten,  dreieckigen  Muskel  dar,  dessen  äusserste  Fasern  an  der 
vorderen  Fläche  der  Zungenbeinbasis  endigen,  die  übrigen  dagegen 
in  denselben  Muskel  der  anderen  Seite  entweder  ununterbrochen, 
oder  durch  Vermittlung  einer  sehnigen  Zwischenlinie  (Raphe)  fort- 
laufen. Streng  genommen  besteht  somit  nur  Ein  Myh-hyoideus  für 
beide  Seiten,  welcher,  als  von  einer  Linea  obliqua  interna  bogen- 
förmig zur  anderen  laufend,  Transcersus  mandibufae,  oder  noch  be- 
zeichnender IHajdiraynm  »ris  genannt  werden  könnte.  Dieser  Muskel 
liegt  nicht  in  einer  horizontalen,  sondern  in  einer  nach  unten  aus- 
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gekrümmten  Ebene,  deren  tiefste  Stelle  um  Körper  des  Zungenbeins 
adhiirirt.  Er  wird,  wenn  er  sich  zusammenzieht,  plan  werden,  da- 
durch das  Zungenbein  und  den  ganzen  Boden  der  Mundhöhle  heben. 
Um  ihn  in  seiner  ganzen  Grösse  zii  sehen,  muss  der  vordere  Bauch 
beider  Digastrici  weggenommen  werden. 

3.  Der  K  i  n  n  -  Z  u  n  g  e  n  b  e  i  n  m  u  s  k  e  1 ,  M uscu  lus  gen  in- hyoideus 
(y^veiov,  Kinn),  liegt  über  dem  vorigen,  entspringt  schmal  von  der 
Spina  mentalis  interna,  läuft  gerade,  und  etwas  breiter  werdend,  zum 
Zungenbeine  herab,  und  befestigt  sieh  an  der  Basis  desselben.  Er 
schmiegt  sieh  an  denselben  Muskel  der  anderen  Seite  so  fest  an, 
dass  er  häufig  sich  mit  ihm  zu  einem  scheinbar  unpaaren  Muskel 
vereinigt. 

Da  das  Heben  und  Senken  des  Zungenbein.«  eine  übereinstimmende  Be- 
wegung des  mit  ihm  zusammenhängenden  Kehlkopfes  bedingt,  das  Heben  und 
Senken  des  Kehlkopfes  aber  mit  Reibung  des  vorspringenden  Podium  Ailumi  an 
der  inneren  Flüche  der  Hautdecken  des  Halses  verbunden  sein  muss.  m  befindet 
sich  auf  und  über  dem  Po  in  um,  ein  umfänglicher  Schleimbeutel  vor,  welcher  sich 
unter  den  beiden  Tltyreo-hyaulri  bis  zum  oberen  Rande  der  hinteren  FUiche  des 
Zungenbeinkörpers  erstreckt,  und  deshalb  llurtn  nmcota  »ubhyoülea  genannt  wird. 
Füllung  desselben  durch  copiöses  Sekret  kann,  wie  mir  ein  Fall  bekannt  wurde, 
für  Kropf  gehalten  werden. 

Unter  allen  hier  abgehandelten  Muskeln  variirt  der  Stylohyoidetu  am 
öftersten  durch  Zerfallen  in  zwei  kleinere.  Die  früher  erwähnte  Spaltung  des  Mus- 
kels durch  die  Sehne  des  ßiventer  scheint ,  wie  gesagt,  zu  dieser  Anomalie  zu 
disponiren.  Ich  habe  ihn  auch  dreifach,  Otto  dagegen  auf  beiden  Seiten  fehlen 
gesehen.  Fehlen  des  Omo -hyoitlttu,  und  Krsetztwcrdcu  desselben  durch  einen 
breiten  StenuhhyokUuM  auf  beiden  Seiten  beobachtete  ich  zweimal.  In  sehr  sel- 
tenen Fällen  erscheint  sein  Ursprung  auf  die  Basis  des  /Voce**««  coramidw* ,  ja 
sogar  auf  den  oberen  Rand  der  ersten  Rippe  versetzt,  woher  die  Namen  Chraco- 
und  Cotto-hyoidru*.  Seine  mittlere  Sehne  wird  zuweilen  blos  durch  eine  Inacriptio 
tnulinea.  angedeutet.  —  Ein  anomaler  Atn»nilu.i  forwo  cetvicatU  entspringt  vom 
Rabenschnabelfortsatz,  läuft,  bedeckt  vom  Ursprungsbauche  des  Omo-Iiyohlcux, 
nach  vorn  nnd  oben  in  die  Fauna  mpraclaricularix ,  und  endet  im  tiefliegenden 
Blatte  der  fWio  rollt  *.  rrrrma/»*,  welches  er  anspannt. 


B.  Zungenmuskeln. 

Die  Zunge  besitzt  zweierlei  Muskeln.  Die  einen  entspringen 
an  Knochen  und  endigen  in  der  Zunge;  —  die  anderen  entspringen 
und  endigen  in  der  Zunge  selbst.  Nur  die  ersteren  werden  hier 
geschildert. 

1 .  Der  Kinn-Zungenmuskel,  Musculus  , gen t'a-glossns  ,  über- 
trifft alle  übrigen  Muskeln  der  Zunge  an  Stärke.  Er  liegt  über  dem 
Genio  hymdeus ,  entspringt  mit  einer  kurzen,  aber  starken  Sehne, 
von  der  Spina  mentalis  interna,  und  läuft  mich  rückwärts  gegen 
die  untere  Fläche  der  Zunge,  in  welche  er  hinter  dem  Zungen- 
bändcheu  mit  strahlig  auseinander  fahrenden  Faserbündeln  eindringt. 
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Dicht  unter  der  Schleimhaut  der  Mundhöhle  hinziehend,  bildet  er 
vorzugsweise  den  Boden  der  letzteren.  Ein  Sehleimbeutel  zwischen 
den  beiden  Genio-glossi ,  welche  mit  ihren  inneren  Rändern  dicht 
aneinander  liegen,  wurde  von  mir  niemals  gesehen.  Er  zieht  die 
aufgehobene  Zunge  nieder,  und  nähert  ihren  Grund  dem  Kinn- 
stachel, wodurch  die  Spitze  derselben  aus  der  Mundhöhle  heraus- 
tritt.   Ich  nenne  ihn  deshalb  auch  Extertor  oder  Protrmor  lingww. 

2.  Zungenbein  -Zun gen muskel,  Musculus  hyo-glossus.  Nach 
Entfernung  des  Bt'venter ,  Mylo-  und  Stylo-hyoideus ,  sieht  man  ihn 
vom  oberen  Rande  des  Mittelstücks  des  Zungenbeins,  so  wie  von 
dessen  grossem  und  kleinem  Hörne  entspringen.  Er  wurde  dieses 
dreifachen  Ursprunges  wegen  sehr  überflüssig  in  «Irei  besondere 
Muskeln  getheilt:  Brutto-,  Ccrnto-,  und  Chondroglottsus ,  von  welchen 
der  Chondroglossus  öfters  fehlt.  Dünn  und  breit,  steigt  er  schief 
nach  vorn  und  oben  zum  hinteren  Seitenrande  der  Zunge  empor, 
und  ist  ein  Deprcssor  lingune.  Seine  äussere  Fläche  wird  vom  Nerviis 
hypoglossus  gekreuzt. 

3.  Her  Griffel -Zu  ngen  muskel,  Musculus  stylo-glossus  ent- 
springt von  der  Spitze  des  Griffelfortsatzes  und  vom  Ligamentum 
stylo-maj-illare ,  liegt  über  und  einwärts  vom  Stylo-hyotdeus ,  geht 
bogenförmig  zum  Seitenrande  der  Zunge,  wo  er  sich  mit  den  auf- 
steigenden Fasern  des  Hyo-glnssus  kreuzt,  und  theils  zwischen  den 
Bündeln  desselben  in  das  Zungengewebe  eindringt,  theils,  sich  all- 
mälig  verjüngend,  bis  zur  Spitze  der  Zunge  ausläuft.  Zieht,  wenn 
er  einseitig  wirkt,  die  Zunge  seitwärts;  wenn  er  auf  beiden  Seiten 
wirkt,  direct  nach  rückwärts.  —  Zuweilen  entspringt  ein  accessn- 
risches  Bündel  dieses  Muskels,  von  der  unteren  Wand  des  knor- 
peligen Gehörgangs. 

Die  in  der  Zun«,'«'  selbst  entspringenden  und  endigenden  Muskeln  (Binnen- 
muskeln) werden  erst  im  §.  255  erwähnt.  Der  von  mir  als  Musculus  »lylo-auri- 
ntltirts  beschriebene  Ohrmuskel  (Oestcrr.  med.  Jahrb.,  '21.  Bd.)  wird  von  Gruber 
für  das  oben  erwähnte,  von  der  unteren  Wand  des  knorpligen  CJehorganges  zum 
.SV///0-7/0M«*  gehende  nccessorischc  Bündel  angesehen,  welcher  Interpretation  ich 
meine  Zustimmung  verweigern  mnss,  indem  die  Präparate,  nach  welchen  ich  die 
Zeichnung  des  Muskels  entwerfen  liess,  seine  Selbstständigkeit  unzweifelhaft  fest- 
stellen. 

§.  165.  Tiefe  Halsmuskeln. 

Nachdem  der  Unterkiefer  ausgelöst,  und  alle  Woiehtheile  des 
Halses  bis  zur  Wirbelsäule  entfernt  wurden,  gelangt  man  zur  An- 
sicht der  tiefliegenden  Halsmusculatur.  Sie  zerfällt  in  zwei  Gruppen 
deren  eine  die  Scitengcgend  der  Wirbelsäule  einnimmt,  die  andere 
auf  der  vorderen  Fläche  der  Wirbelsäule  aufliegt. 
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1.  Muskeln  an  der  Soitengegond  der  Halswirbelsäule. 

Hier  liefen  die  drei  Rippen h alter,  Scalen  i  (sxaXr/s;,  un- 
gleich), welche  von  den  Querfortsätzen  gewisser  Halswirbel  zur  ersten 
und  zweiten  Rippe  herabziehen.  Sie  können  deshalb  als  Hebe- 
muskeln  der  zwei  oberen  Rippen  angesehen  werden,  vorausgesetzt, 
dass  der  Hals  durch  andere  Muskeln  fixirt  ist.  Siud  aber  die 
Rippen  fixirt  und  der  Hals  beweglich ,  so  werden  die  Scaleni  den 
Hals  drehen  (wenn  sie  nur  auf  Einer  Seite  agiren),  oder  ihn  vor- 
wärts beugen  (wenn  sie  simultan  auf  beiden  Seiten  wirken). 

Der  vordere  Rippenhalter ,  Musculus  sei  dumm  anticus,  ent- 
springt vom  Querfortsatz  des  dritten  bis  sechsten  Halswirbels,  und 
läuft  an  der  äusseren  Seite  des  Longus  colli  zur  oberen  Fläche  der 
ersten  Rippe  herab,  wo  or  sich  auswärts  vom  Tuhrrculum  Lisfranci 
inserirt. 

Der  mittlere  Rippe  n  halt  er,  Musculus  scalenus  medius,  folgt 
hinter  dem  vorderen,  welchen  er  an  Stärke  und  Länge  übertrifft. 
Er  entspringt  mit  sieben  Zacken  an  den  hinteren  Höckern  der 
Querfortsätze  aller  Halswirbel,  und  befestigt  sich  am  oberen  Rande 
und  an  der  äusseren  Fläche  der  ersten  Rippe.  Zwischen  dem  Ur- 
sprünge des  vorderen  und  mittleren  Scnleuus ,  bleibt  eine  dreieckige 
Spalte  mit  oberer  Spitze  offen,  durch  welche  die  im  folgenden 
Paragraph  bezeichneten  Nerven  und  Gefässe  der  oberen  Extremität 
passiren. 

Der  hintere  Rippen  halt  er,  Musculus  scalenus  jxtsticus,  ist 
der  kleinste,  und  häufig  mit  dem  mittleren  verwachsen.  Er  geht 
von  den  hinteren  Höckern  der  Querfortsätze  des  fünften  bis  siebenten 
Halswirbels  zur  Aussonfläehe  der  zweiten  Rippe. 

Ueberzühlige  Scaleni  kommen  nur  als  sclbstständig  gewordene  Flcischbüiidel 
der  drei  normalen  vor.  Am  meisten  bekannt  ist  der  Srnhuui  minimtu  Alhim, 
welcher  dadurch  zu  Stande  kommt,  dass  die  Arlrria  miMavia,  nicht,  wie  es  im 
folgenden  Paragraph  heisst,  zwischen  Sea/cnit*  antinti  und  mtdin*  durchtritt,  son- 
dern den  milicii»  so  durchbohrt,  dass  der  schwächere,  hinter  der  Arterie  liegende 
Antheil  des  durchbohrten  Muskels ,  das  Ansehen  eines  sclbststäudigcn  Muskels 
gewinnt. 

2.  Muskeln  auf  der  vorderen  Fläche  der  Halswirbel- 
säule: 

Der  grosse  vordere  gerade  Kopf  m  uskel ,  Museuhus  rectus 
capitis  anticus  major,  entspringt  mit  vier  sehnigen  Zipfeln  dort,  wo 
der  früher  erwähnte  Scalenus  anticus  entspringt,  d.  i.  vom  vorderen 
Rande  des  dritten  bis  sechsten  Halswirbel-Querförtsatzes.  Er  steigt, 
etwas  nach  innen  gerichtet,  empor,  und  heftet  sich  an  die  untere 
Fläche  der  Pars  basilaris  des  Hinterhauptbeins. 

Kr  wirkt,  zugleich  mit  dem  folgenden,  als  Kopfnicker,  d.  b.  beide  beugen 
den  Kopf  nach  vorn,  und  protestireu  somit  g»  gen  den  ihnen  von  den  alten  franzo- 
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sischen  Zergliedcrern  (nach  Dupre,  1698)  beigelegten  Namen:  rengorgeur«  (ren- 
gorger,  sich  brüsten,  den  Kopf  aufwerten). 

Der  kleine  vordere  gerade  Kopfmuskel,  Musculus  rectus 
capitis  anticus  minor ,  entsteht  am  vorderen  Bogen  des  Atlas,  geht 
schief  nach  innen  und  oben,  wird  vom  vorigen  bedeekt,  hat  mit 
ihm  dieselbe  Insortion,  und  somit  aueh  dieselbe  Wirkung. 

Der  seitliche  gerade  Kopfmuskel,  Musculus  rectus  cajritis 
lateralis,  zieht  vom  Querfortsatz  des  Atlas  zum  Processus  jutjularis 
des  Hinterhauptbeins.  Er  gehört,  genau  genommen,  zur  Gruppe 
der  in  §.  180  aufgeführten  Musculi  iutertrausversarii  antici  der  Wir- 
belsäule. 

Der  lange  Halsmuskel,  Musculus  longus  colli,  liegt  nach 
innen  vom  Rectus  capitis  anticus  major,  und  bedeckt  die  vordere 
Wirbelsäulenfläche  vom  ersten  Halswirbel  bis  zum  dritten  Brust- 
wirbel herab.  Er  hat  einen  sehr  complicirten  Bau,  und  besteht, 
nach  Luschka  s  genauer  Untersuchung,  eigentlich  aus  drei  Mus- 
keln, welche  füglich  als  selbstständig  angesehen  werden  sollten. 
Der  erste  derselben,  der  Lage  nach  der  innerste,  ist  ein  gerader, 
gefiederter  Muskel,  der  sich  vom  Körper  des  dritten  Brustwirbels 
bis  zum  Körpor  des  Epistropheus  erstreckt.  Er  beugt  die  Hals- 
wirbelsäule. Der  zweite,  kleinere,  etwas  schräg  nach  aus-  und 
aufwärts  gerichtete  Muskel,  entspringt  fleischig  von  der  Seite  des 
Körpers  des  zweiten  und  dritten  oberen  Brustwirbels,  und  inserirt 
sich  mit  zwei  oder  drei  kurzen  Sehnen,  am  vorderen  Rande  der 
zwei  oder  drei  letzten  Halswirbel-Querfortsätze.  Luschka  nennt 
ihn  ObUqnus  colli  (anticus)  inferior.  Sein  Ursprung  lässt  sich  von 
jenem  des  früheren  nicht  scharf  trennen.  Seiner  schrägen  Richtung 
wegen,  wird  er  die  Halswirbelsäule  drehen.  Der  dritte,  etwas  stär- 
kere, entspringt  mit  zwei  Zacken  von  den  vorderen  Kündern  der 
Querfortsätze  des  dritten  und  vierten  Halswirbels,  läuft  schief  nach 
innen  und  oben ,  und  setzt  sich  an  das  Tuberculum  des  vorderen 
Halbringes  des  Atlas.  Er  beugt  die  Halswirbelsäule,  und  dreht  sie 
zugleich,  aber  in  entgegengesetzter  Richtung,  als  der  zweite.  Luschka 
nennt  ihn  ObUquus  colli  (anticus)  superior. 

Vergleicht  man  die  obere  und  untere  schiefe  Portion  de*  langen  Hals- 
muskeln auf  beiden  Seiten,  so  bilden  sie  einen  langen  Rhombus,  durch  dessen 
Ebene  die  beiden  geraden  Portionen  aufsteigen.  —  Da  alle  drei  Portionen  des 
Muskels  auf  beiden  Seiten  gleichzeitig  wirken,  so  wird  ihre  (iesammtwirkunj; 
wohl  allein  auf  die  Beugung  des  Halses  abzielen. 

Lutehka,  der  lange  Halsmuskel  des  Menschen,  in  Müller'*  Arehiv.  1854. 
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§.  166.  Topographische  Anatomie  des  Halses. 

Nachdem  der  Anfanger  die  bisher  abgehandelten  Muskeln  im 
Einzelnen  durchgegangen,  unterlasse  er  es  nicht,  das  Ensemble  der- 
selben, und  ihre  Beziehungen  zu  den  übrigen  Weichgebilden  am 
Halse,  zum  Gegenstand  einer  sorgfaltigen  Zergliederungsarbeit  zu 
machen,  und  sich  in  der  topographisch-anatomischen  Präparirung 
des  Halses  zu  vorsuchen,  welche  jedenfalls  nützlicher  ist,  als  die 
isolirte  Darstellung  einzelner  Muskeln. 

Es  handelt  sich  hier  nicht  um  eine  erschöpfende  Detailschil- 
derung der  Lagerlingsverhältnisse  sämmtlicher  am  Halse  angebrachter 
Weichtheile,  welche  für  Anfanger,  die  noch  nichts  als  das  Skelet 
kenneu ,  grossen  Theils  unverständlich  wäre ,  sondern  um  die  Er- 
örterung des  Nebeneinanderseins  der  wichtigeren  Gefässe  und  Ner- 
ven, welche  in  gewissen  eonstanten  Beziehungen  zu  den  Muskeln 
des  Halses  stehen.  Diese  Beziehungen  sind  so  sicher  und  verläss- 
lich, dass  sie  bei  dem  Aufsuchen  grösserer  Gelasse  und  Nerven 
die  besten  Führer  abgeben. 

Nach  Entfernung  der  Haut,  des  Platysma  myoides,  und  des 
hochliogendon  Blattes  der  Fasan  colli  (siehe  den  nächsten  Para- 
graph), bemerkt  man  vorerst,  dass  die  Richtungen  des  Sterno-cleido- 
mastoidem  und  des  Onio-hyoideus  sich  kreuzen.  Ersterer  läuft  von 
innen  und  unten  nach  oben  und  aussen,  letzterer  in  entgegen- 
gesetzter Richtung.  Die  gekreuzten  Muskelrichtungen  beschreiben 
die  Seiten  zweier,  mit  den  Spitzen  aneinanderstossender  Dreiecke. 
Denkt  man  sich  die  Richtung  des  Omo-hyoidsus ,  über  das  Zungen- 
bein hinaus,  bis  zum  Kinn  verlängert,  so  ist  die  Basis  des  oberen 
Dreiecks  dm*  untere  Kami  des  Kiefers;  jene  dos  uutereu  der  obere 
Rand  des  Schlüsselbeins.  Wir  wollen  das  obere  Halsdreieck  des- 
halb Trigouaui  infratmueiflnre ,  und  das  untere  Triijonum  suuraclnoi- 
adare  nennen.  Beiden  Dreiecken  entsprechen  schon  bei  äusserer 
Ansicht  des  noch  mit  der  Haut  bedeckten  Halses  magerer  Indivi- 
duen, zwei  seiehte  Gruben:  Fossn  infrumaxillari*  und  snpraclavi- 
cularis. 

Man  beginne  mit  der  Untersuchung  des  unteren  Jlalsdrei- 
eckes,  und  trenne,  um  es  zugänglicher  zu  machen,  den  Schlüssel- 
beinursprung des  Kopfnickers.  Ist  dieses  geschehen,  so  findet  mau 
die  Area  des  Dreieckes  durch  eine  lockere,  verschiebbare  Apo- 
neurose  —  tiefliegendes  Blatt  der  Fasan  colli  —  bedeckt,  welche 
mit  dem  Musculi**  omo-hyoideus  verwachsen  ist,  und  durch  ihn  ge- 
spannt werden  kann.  Unter  dieser  Fascie  folgt  laxes,  grossblättriges 
Bindegewebe,  welches  die  Drüsen  des  Plexus  lymp/iaticm  snjfradavi- 
adaris  enthält,  und  vorsichtig  abgetragen  werden  muss,  um  die  im 
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Grunde  der  Grube  liegenden  Weichtheilo  zu  schonen.  Man  stösst 
nun  auf  die  seitliche  Gegend  der  Halswirbelsäule ,  und  die  an  ihr 
haftenden  Scaleni.  Wird  nun  das  Schlüsselbein  weggenommen, 
oder  durch  starkes  Niederziehen  des  Armes  so  weit  gesenkt,  das« 
man  die  obere  Fläche  der  ersten  Rippe  erreichen  kann,  so  findet 
man  vor  dem  Scalenus  anticus  den  Zwerchfcllsncrv,  Nervus  j>hremcusf 
von  ausson  und  oben,  nach  innen  und  unten  zur  oberen  Brustapertur 
laufen,  und  am  inneren  Rande  desselben  Muskels  die  Arteria 
thyreoidea  inferior.  Vor  der  Rippcninsertion  des  Scalenus  anticus 
zieht  dio  Vena  subclavia  über  die  erste  Rippe  weg  nach  innen,  und 
vereinigt  sich  hier  mit  der  Vena  juyularis  interna.  Zwischen  dem 
Scalenus  anticus  und  medius  bleibt  eine  dreieckige  Spalte  frei,  durch 
welche  die  vorderen  Aeste  der  vier  unteren  1  laisnerven  und  des 
ersten  Brustnerven  hervortreten,  um  sich  zum  Plexus  snbclavius, 
welcher  im  weiteren  Laufe  zum  Plexus  axillaris  wird,  zu  verketten. 
Unter  dem  ersten  Brustnerv  kommt  die  Arteria  subclavia  gleichfalls 
aus  dieser  Spalte  hervor,  und  krümmt  sich,  über  die  erste  Rippe 
nach  abwärts,  um  unter  dem  Schlüsselbeine  zur  Achselhöhle  zu 
laufen. 

Das  obere  Halsdreieck  ist  viel  grösser,  und  sein  Inhalt 
zahlreicher,  aber  auch  loichter  zugänglich.  Während  der  Sterno- 
cleido-mastoideus  noch  den  vorderen  Rand  des  unteren  Halsdreieckes 
bildete,  deckte  er  die  grossen  Gefässo  und  Nerven  zu,  welche  am 
Halse  gerade  auf-  und  absteigen:  Carotis  communis ,  Vena  jugularis 
interna,  Nervus  vagus,  etc.  Durch  die  Richtung  des  Muskels  nach 
hinten  und  oben,  werden  diese  Gcfässc  und  Nerven  im  oberen  Hals- 
dreiecke nicht  mohr  von  ihm,  sondern  nur  von  der  Fascia  colli, 
welche  sie  zwischen  ihre  beiden  Blätter  aufnimmt,  bedeckt  sein. 
Nach  Abtragung  des  oberflächlichen  Blattes  der  Halsbfnde,  findet 
man  im  oberen  Halsdreieck  zuerst,  hart  am  Unterkiefer,  die  Glan- 
dula subnuixillaris,  in  deren  nächster  Nachbarschaft,  einige  Lymph- 
drüsen von  Linsen-  bis  Erbsengrössc  vorkommen.  Isolirt  man  die 
Glandula  submaxillaris  von  dem  sie  in  ihrer  Lage  befestigenden 
Bindegewebe  (wobei  man  am  vorderen  Rande  der  Drüse,  den  Aus- 
führungsgang derselben  zu  schonen  hat),  so  kann  man  sie  aus  ihrer 
Nische,  gegen  das  Kinn,  herausschlagen.  Man  überblickt  sodann 
den  Musculus  biventer ,  stylo-hyoideus  und  mylo-hyoideus ,  und  sieht 
den  Musculus  hyoglossus  vom  Zungenbein  heraufkommen,  und,  gegen 
den  Kiefer  hinauf,  vom  Musculus  styloglossus  gekreuzt  werden.  Hat 
man  den  Musculus  biventer  ganz  entfernt,  so  gewahrt  man,  wie  der 
Nervus  hypoglossus  das  Bündel  der  grossen  Blutgefässe  von  aussen 
umgreift.  Man  erblickt  zugleich  die  Theilung  der  Carotis  communis 
in  die  externa  und  interna,  die  Verästlung  der  Carotis  externa, 
Hnd  die  Einmündung  jener  Venen,  welche  den  Aesten  der  Carotis 
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externa  entsprechen,  in  die  Vena  jngnlaris  interna.  Die  Aeste  der  Carotis 
externa  lassen  sich  ohne  Mühe  verfolgen,  und  es  sind  von  ihnen  die 
nach  vorn  abgehenden  droi:  die  Arteria  thyreoidea  mperior,  die 
Arteria  lingualis,  und  Arteria  maxillaris  externa,  in  praktischer  Be- 
ziehung besonders  wichtig.  —  Ist  man  bis  auf  den  Ursprung  des 
Musculus  stylo-hyoideus  eingedrungen,  so  wird  man  zugleich  des 
Nervus  lingualis  ansichtig,  welcher  ziemlich  der  Richtung  dieses 
Muskels  folgt.  —  Die  schiehtenweiBe  Präparation  der  Muskeln  zwi- 
schen dem  Kinn  und  dem  Zungenbeine,  so  wie  die  Darstellung  der 
in  der  Medianlinie  des  Halses  angebrachten  Organe  (des  Kehlkopfes, 
der  Schilddrüse,  der  Luftröhre,  und  links  von  letzterer  gelegen  der 
Speiseröhre),  lässt  sich  ohne  besondere  Verhaltungsregeln  leicht 
ausführen. 

Der  Anfänger  möge  es  sich  empfohlen  sein  lassen,  bevor  er  zur  praktischen 
Zergliederung  des  Halses  sehreitet,  wenigstens  den  Stammbaum  der  hier  befind- 
lichen Blutgefässe,  und  die  Verlaufsweise  der  Nerven,  in  den  betreffenden  Para- 
graphen der  Gefäss-  und  Nervenlehre  nachzusehen. 

§.  167.  Fascie  des  Halses. 

Die  Fascie  des  Halses  (Fascia  colli  s.  cercictdis)  ist  eine 
sehr  complicirtc,  und  durch  anatomische  Präparation  als  ein  zu- 
sammenhängendes Ganzes  kaum  darzustellende  fibröse  Membran, 
welche  man  aus  einem  hoch-  und  tiefliegenden  Blatte  bestehen 
lässt,  die  sich  selbst  wieder  in  untergeordnete  Blätter  spalten,  um 
Weichtheile  des  Halses  scheidonartig  zu  umfassen.  Den  Bedürf- 
nissen und  Wünschen  des  Anfängers  genügt  eine  schematische 
Uebersicht  ihrer  verwickelten  Verhältnisse. 

Könnte  man  sich  alle  Weichtheile  des  Halses  wegdenken,  und 
nur  die  Fascia  colli  zurücklassen,  so  würde  sie  als  ein  System  von 
hohlen  Röhren  und  Schläuchen  erscheinen,  durch  welche  jene  Weich- 
theile durchgesteckt  waren.  Das  hochliegcnde  Blatt  liegt  unter 
dem  Platysma  myoides,  hängt  nach  oben  mit  der  Fascia  parotideo- 
tnasseterica  und  mit  dem  unteren  Rande  des  Unterkiefers  zusammen, 
deckt  das  Trigonum  in f ramaxillare,  hüllt  den  Kopfnicker  ein,  setzt 
sich  nach  unten  über  das  Trigonum  supraclavinäare  zum  Schlüssel- 
beine fort,  und  adhärirt  an  ihm.  Nach  hinten  geht  es  in  die,  unter 
dem  Musculus  cucullaris  liegende  Fascia  nuchae  über,  und  nach  vorn 
bedeckt,  es  den ,  vom  Brustbein  heraufkommenden  Musculus  sterno- 
hyoideus,  stemo-thyreoidem,  thyreo-hyoideus ,  so  wie  den  oberen  Bauch 
des  Omohyoideus,  für  welche  Muskeln  es  Scheiden  bildet,  und  hängt 
in  der  Medianlinie  mit  demselben  Blatte  der  anderen  Seite  zu- 
sammen.   Es  dringt  nicht  in  die  Brusthöhle  ein,  sondern  befestigt 
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sich  am  Manubrinm  sterni  und  am  Ligamentum  interclavicttlare.  — 
Das  tiefliegende  Blatt  entspringt  an  der  Linea  obliqua  interna 
des  Unterkiefers ,  hängt  mit  dem  Ligamentum  stylo-maxillare ,  und 
mit  der  Fascia  bucco-pharyngea  (§.  160)  zusammen,  bildet  den  Grund 
des  Trigonum  inf ramaxillare,  geht  unter  dem  Kopfnicker  zum  Tri- 
gonum supraclaviculare ,  dessen  Boden  es  ebenfalls  bildet,  wickelt 
den  unteren  Bauch  des  Omo-hyoideus  ein,  verschmilzt  nach  hinten 
mit  der  Fascia  nuchae,  dringt  nacli  vorn  gegen  die  grossen  Ge  fasse 
dos  Halses,  welche  es  scheidenartig  umschliesst,  und  theilt  sich 
einwärts  von  ihnen  in  zwei  Blätter,  deren  eines  als  Fascia  praever- 
tebralis  hinter  dem  Pharynx  und  der  Speiserohre,  die  tiefen  Hals- 
muskeln an  der  vorderen  und  seitlichen  Gegend  der  Halswirbelsäule 
überdeckt,  während  das  audere  vor  der  Schilddrüse  und  Luftröhre 
mit  dem  entgegenkommenden  Blatte  der  anderen  Seite  verschmilzt, 
und  nach  abwärts  durch  die  obere  Brustapertur  in  den  Thorax  ein- 
dringt, um  sich  theils  au  die  Beinhaut  des  Manubrinm  sterni  fest- 
zusetzen, theils  in  die  vordere  Wand  des  fibrösen  Herzbeutels 
überzugehen.  —  lieber  dorn  Manubrinm  sterni  befindet  sich  zwischen 
dem  hoch-  und  tiefliegenden  Blatte  der  Fascia  colli,  ein  keilförmiger 
Hohlraum  mit  oberer  Spitze,  welcher  sich  seitwärts  hinter  dem 
Clavicularursprung  des  Kopfnickers  verlängert.  Er  enthält  Binde- 
gewebe und  Fett,  gelegentlich  auch  lymphatische  Drüsen,  und  lässt 
sich  mittelst  Anstechens  des  hochliegenden  Blattes  der  Fascia  colli  über 
der  Jncisura  jugiüaris  sterni  aufblasen.  Sein  Entdecker,  W.  Gruber, 
nannte  ihn  Spatinm  interaponeurotienm  suprasternaU- ,  und  seine  seit- 
lichen Ausbuchtungen:  Sttcci  retro-  sternocleidomastoidei.  Henle's 
Jahresbericht,  1807. 

Di»-  Fatcia  colli  mus.s  bei  allen  blutigen,  chirurgischen  Eingriffen  am  Hals«-, 
wohl  »>orüeksichtigt  werden.  So  ist  z.  Ii.  die  Exstirjwition  von  Geschwülsten  am 
Halse,  welche  ertra  fu.iriatn  liegen,  leicht  und  gefahrlos,  jene  der  intra  fateiam 
gelegenen  dagegen  etwas  schwieriger,  und  nicht  .selten  wirklieh  schwer.  Alle  intra 
fateiam  gelegenen,  also  tiefsitzenden  Geschwülste  werden  durch  den  Widerstand 
der  wenig  nachgiebigen  Eascic  einer  ununterbrochenen  Compression  unterliegen, 
und  durch  ihr  Anwachsen  mit  einer  Menge  hochwichtiger  Organe  in  f'onUct  ge- 
rathen,  dieselben  durch  Druck  anfeinden,  ja  selbst  umwaeb>en  können,  und  somit 
viel  gefährlichere  Zufälle  erregen,  als  die  oberflächlichen.  Einseitige  Verkürzung 
der  Fascia  kann  auch  Ursache  eines  schiefen  Halses  feaput  obalipum)  sein.  — 
Di/tel,  die  Topographie  der  Halsfascicn.  Wien,  1857.  —  Lsyendre,  sur  les 
aponeurose*  du  cou.  Gaz.  m<5d.  1858.  N.  11. 
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C.  Muskeln  der  Brust. 

§.  1(18.  Aeussere  Ansicht  der  vorderen  und  seitlichen 

Brustgegend. 

Die  vordere  Brustgegend  setzt  sieh  nach  oben  und  aussen 
unmittelbar  in  die  convexen  Sehultergegeuden  fort,  und  wird  von 
diesen  nur  durch  eine  schwache  Depression  der  Haut  (Fossa  infra- 
chwicularis)  getrennt.  Nach  unten  trennt  sie  der  Umfang  der  unteren 
Brustapertur  vom  Bauche.  Die  seitliche  Brustgegend,  welche  von 
der  vorderen  und  hinteren  durch  keine  natürliche  scharfe  Grenze 
abgemarkt  wird,  geht  nach  oben  in  die  Achselgrube,  und  nach 
unten  in  die  Weichen  des  Bauches  über. 

In  der  Medianlinie  der  vorderen  Brustgegend,  bemerkt  man 
oben,  als  Grenze  zwischen  Brust  und  Hals,  die  Incisura  juijularia 
des  Brustbeins,  und  zu  beiden  Seiten  derselben  einen  zuweilen, 
besonders  bei  mageren  Individuen,  sehr  auffälligen  Vorsprung  — 
das  Sternalende  des  Schlüsselbeins.  Unter  der  Incixura  jugidarUt 
läuft  bis  zum  Schwertknorpel  herab  eine  ebene,  schmale  Fläche, 
die  an  der  Vereinigungsstelle  der  Handhabe  des  Brustbeins  mit 
dem  Körper  einen  queren,  nicht  immer  deutlichen  Vorsprung  bildet, 
und  am  Schwertknorpel  plötzlich  zu  einer  Grube  einsinkt  —  Magen- 
oder Herzgrube,  Scrobicuhu  cordis.  Hechts  und  links  von  der  Me- 
dianlinie, sind  bei  mageren  Individuen  die  Vorsprünge  der  Rippen 
und  ihrer  Knorpel  sichtbar  und  zählbar.  Am  äusseren  Thcile  der 
vorderen  Gegend  bilden  bei  Weibern  die  Brüste  zwei  halbkugelige, 
und  mit  ihren  Saugwarzen  etwas  nach  aussen  gerichtete  Wölbungen, 
zwischen  welchen  die  Brustbeingegend  als  Busen  sich  vertieft. 
Bei  Männern  und  bei  Kindern  beiderlei  Geschlechts  vor  dem  Er- 
wachen des  Geschlechtstriebes,  zeigt  sich  diese  Gegend  mit  dem 
übrigen  Thorax  mehr  gleichförmig  gerundet ,  und  sind  von  den 
Brüsten  blos  die  Warzen  sichtbar.  —  Die  Haut  ist  in  der  Mittel- 
linie dünn,  und  über  dem  Brustbeine  wonig  verschiebbar.  Seitwärts 
wird  sie  dicker,  und  lässt  sich  in  Falten  aufziehen.  Das  subcutane 
Bindegewebe  zeichnet  sich  an  den  Seiten  des  Thorax ,  besonders 
aber  um  die  Brustdrüsen  herum  durch  ansehnlichen  Fettgehalt  aus, 
welcher  jedoch  am  Brustbeine  selbst  fehlt,  so  dass  die  Sternalregion 
mn  so  tiefer  wird,  je  fetter  ein  Mensch  ist.  Unter  dem  subcutanen 
Bindegewebe  folgt  der  grosse  Brustmuskel ,  welchen  eine  dünne 
Bindegewebs-Fascie  überzieht.  Unter  ihm  geräth  man  auf  die  der 
seitlichen  Brustgegend  eigene  Fascia  coraco -pectorali» ,  und  auf  den 
Musculus  subclaviw,  jiectoralis  minor,  und  serratus  anticus  major.  Die 
Zwischenrippenräumc  füllen  die  Musculi  intercostalas  aus. 
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§.  m.  Muskeln  an  der  Hrutt. 


§.  1G0.  Muskeln  an  der  Brust. 

Ks  werden  hier  nur  jene  Muskeln  abgehandelt,  welche  an  der 
vorderen  und  an  den  beiden  Seitengegenden  der  Brust  vorkommen ; 
die  an  der  hinteren  Gegend  gelagerten,  werden  mit  den  Rücken- 
muskeln  beschrieben.  Die  Muskeln  an  der  vorderen  und  seitlichen 
Gegend  der  Brust,  bilden  drei  über  einander  liegende  Schichten. 

A.  Ente  Schichte. 

Der  grosse  Brustmuskel,  Muscnlm  pectoralis  major,  er- 
streckt sich  von  der  vorderen  Brustgegend  zum  Oberarm ,  und 
bildet  die  vordere  Wand  der  Achselhöhle.  Er  ist  von  einer  dünnen, 
zellig-fibröscn  Fascie  bedeckt,  welche  sich  in  die  Fascie  des  Ober- 
arms fortsetzt.  Um  den  Muskel  durch  Ablösen  dieser  Fascie  gut 
zu  präpariren,  muss  der  Arm  vom  Stamme  abgezogen,  und  die 
Richtung  der  Schnitte  parallel  mit  der  Faserungsrichtung  des  Mus- 
kels geführt  werden.  Er  hat  im  Ganzen  eine  dreieckige  Gestalt. 
Die  convexe  Basis  dos  Dreiecks  entspricht  dem  Ursprünge  des 
Muskels,  die  Spitze  der  Insertion  am  Oberarm.  Er  entsteht  vom 
Sternalende  des  Schlüsselbeins  als  schmale  Portio  clavicnlurüi,  von 
der  vorderen  Fläche  des  Stcrnums  und  der  Knorpel  der  6  oberen 
Rippen  als  breite  Portio  stcrno-costalis ,  häutig  noch  mittelst  eines 
schmalen  Muskelbündels  von  der  Aponeurose  des  äusseren  schiefen 
Bauchmuskels  (Portio  abdominalis).  Von  diesem  weit  ausgedehnten 
Ursprünge  schieben  sich  die  Faseikeln  des  Muskels  im  Laufe  gegen 
den  Oberarm  so  auf  einander  zu,  dass  in  der  Nähe  des  Oberarms 
die  Clavicularportion  sich  vor  die  Sternocostalportion  legt,  und  beide 
sich  kreuzen.  Hierdurch  gewinnt  der  Muskel  an  Dicke,  was  er  an 
Breite  verliert.  Seine  kurze,  starke,  und  zwei  Zoll  breite  Eudsehne, 
befestigt  sich  an  der  Spina  tuberculi  majori».  Die  Gesammtwirkung 
des  Muskels  erzielt,  allgemein  ausgedrückt,  eine  Näherung  der 
oberen  Extremität  gegen  den  Stamm,  und  wird,  nach  den  verschie- 
denen Stellungen  derselben,  in  verschiedener  Art  erfolgen,  was  sich 
durch  Versuche  am  eigenen  Arm  oder  am  Cadaver  sehr  gut 
prüfen  lässt. 

Nicht*  pflegt  die  Studirenden  Ihm  der  aufmerksamen  Präjiaratioii  dieses 
Muskels  mehr  zu  überraschen,  als  das  Vorkommen  der  heim  Kopfnicker  (§•  168) 
als  Ma*<'tiht.t  »ttrimli*  erwähnten  Muskelvarietät,  welch«  den  Steriialurspning  des 
Pecforalit  major  überlagert,  und  von  «ehr  verschiedener  Dicke,  Breite  und  Länge 
gefunden  wird.  Oft  vergeht  ein  Jahr,  ohne  dass  wir  des  Muaculu»  slcrnaii*  im 
Stiirsaal  ansichtig  werden. 

Zwischen  der  Portio  datku/arit  und  der  Portio  *(crno-co*(alis,  existirt  eine 
fast  horizontale  enge  Bpnlte,  durch  welche  die  Fascie  des  Pectoralmuskels  eine 
Fortsetzung  in  die  Tiefe  schickt,  —  Vom  Musculus  deltoileus  wird   der  PwtoralU 
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major  durch  eine  dreieckige,  oben  breite,  unten  gegen  den  Oberarm  spitzig  zu- 
laufende Furche  geschieden,  in  welcher,  nebst  Fett,  die  Venn  rejihalira  liegt.  Nneh 
Herausnahme  des  Fettes,  fühlt  man  oben  die  Spitze  des  Proee»*v*  coraeoideu.*, 
und  die  von  ihm  entspringende  Fa*cia  coraeo-pcctorali* ,  welche  den  Grund  der 
Furche  bildet  -  Von  der  Sehne  des  Peclorali*  major  werden  viele  Faserbüudel 
zur  Verstärkung  der  Fascie  de«  01>ernrmes  verwendet  —  Manchmal  krümmen  sich 
seine  untersten  Floischfasern,  vor  ihrer  Insertion  am  Oberarm,  über  die  Gefässe  und 
Nerven  der  Achsel  brückenförmig  nach  innen  und  hinten,  um  mit  der  Sehne  des 
breiten  Rückenmuskels  sich  zu  verweben.  —  Ein  von  der  Insertionsstelle  seiner 
Sehne  bis  zum  Condt/hu  hnmeri  interna»  herabziehender  fibröser,  selbst  muskulöser 
Strang,  verdient  die  Beachtung  der  Chirurgen,  da  er  während  seines  schief  nach 
innen  absteigenden  Verlaufes  zu  dem  genannten  Coiidylus,  das  Bündel  der  grossen 
Gefässe  und  Nerven  am  inneren  Rande  des  ffieep*  braehii  überkreuzen  mnss.  — 
Tiedemann  fand  zwischen  dem  Peclorali»  major  und  dem  Peclorali»  minor,  einen 
eingeschobenen  überzähligen  Brustmnskcl,  der  von  der  zweiten  bis  fünften  Rippe 
entsprang,  und  an  das  Mehrfachwerden  des  Brustmnskcls  in  der  Classe  der  Vögel 
erinnert.  —  Die  Sternocostalportion  hat  bei  fixirtem  Arm  die  Bedeutung  eines  In- 
spirationsmuskels. Man  sieht  deshalb  Kinder,  welche  am  Keuchhusten  leiden,  oder 
Erwachsene,  die  von  einem  asthmatischen  Anfalle  heimgesucht  werden,  unwill- 
kürlich sich  mit  den  Armen  aufstemmen,  oder  einen  festen  Körper  umklammern, 
um  den  Arm  zum  fixen  Punkt  des  Peclorali*  major  zu  machen,  dessen  Sterno- 
costalportion  nun  die  vorder»'  Brustwand  hebt.  —  Bei  veralteten  Verrenkungen  im 
Schultergelenke  kann  Verkürzung  des  grossen  Brustniuskels  ein  schwer  zu  bewäl- 
tigendes Hinderniss  der  Einrichtung  abgeben.  —  Die  Clavicnlarportion  sah  Cru- 
veilhier  auf  der  rechten  Seite  einer  hochbejahrten  Frau  fehlen.  Completer 
Mangel  der  Portio  <trrtw-coitali*  kam  mir  während  meiner  langen  anatomischen 
Fraxis  nur  zweimal  vor. 


Der  Schlüssel  bei  nmuskel,  Musculus  suhclamus,  entspringt 
an  der  unteren  Seite  des  Schlüsselbeins,  von  welcher  seine  Bündel 
nach  Art  eines  halbgetiederten  Muskels,  schief  an  eine  Sehne  treten, 
welche  sich  am  oberen  Kande  des  ersten  Rippcnknorpels  inserirt. 
Da  seine  Zugrichtung  mit  der  Richtung  des  Schlüsselbeins  überein- 
stimmt, so  scheint  sein*»  Hauptverwendung  darin  zu  bestehen,  das 
Schlüsselbein  bei  allen  Stellungen,  welche  es  annehmen  kann,  gegen 
das  Brustbein  zu  fixiren. 


Ich  nehme  hier  Anlass ,  den  von  Luschka  entdeckten,  schmalen,  und 
spindelförmigen  Mwteuhi*  »temo-davimlari»  zu  erwähnen ,  welcher  von«  oberen 
Rande  der  inneren  Hälfte  des  Schlüsselbeins,  zur  vorderen  Fläche  der  Brustbein- 
handhabe zieht.  Er  ist  nicht  coiistant  Unter  83  Leichen  fand  ich  ihn  4  Mal  so, 
wie  ihn  Luschka  beschrieb  {Müller'»  Archiv,  1X50),  2  Mal  dagegen  abweichend, 
(lieber  zwei  Varianten  des  Sfu»cidu»  »terno-e/avicnlari»,  in  den  Sitzungslwrichten 
der  kais.  Akad.  18.riH,  März.)  Ueber  neue  snpornumeräre  Schlüsselbeinmuskeln, 
handelt  Gruber  im  Archiv  für  Anat  1866. 

Zwischen  dem  Mutmlu»  mhelaviu*  und  der  ersten  Rippe,  sieht  man  die  Ge- 
fässe und  Nerven  der  oberen  Extremität,  zur  Achselhöhle  laufen,  in  der  Ordnung, 


dass  die  Venn  mbclavia  nach  innen,  die  Nervenstämme  nach  aussen,  und  die  Ar- 
leria »uMavia  zwischen  beiden  in  der  Mitte  liegt. 


B.  Zweite  Schichte. 
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5.  1fi9.  M«wlt»1n  an  4««r  Bnnt. 


Der  kleine  Brustmuskel ,  Musculus  pecforah's  minor,  ent- 
springt mit  drei  oder  vier  Zacken  von  der  äusseren  Fläche  der 
zweiten  oder  dritten  bis  fünften  Kippe,  und  setzt  sich  mit  kurzer 
und  schmaler  Sehne  an  die  Spitze  des  Processus  coraeoideus  fest. 
Zieht  die  Schulter  nieder,  oder  hebt  die  Rippen  als  Inspirations- 
muskel.  Seines  zackigen  Ursprunges  wegen ,  heisst  er  auch  Mus- 
culus serratus  anticus  minor. 

lieber  den  Pcctoralis  minimus,  und  andere  überzählige  Brustmuskeln  handelt 
H".  G  ruiter,  in  den  Mein,  de  l'Acadcinie  de  St.  Petcrsbourg,  1K60. 

Der  Musculus  suMurius  und  jteclornlis  minor  sind  von  einer  Kaseie  bedeckt, 
welche  gleich  nach  Wegnahme  des  Pectoraiis  major  zum  Vorschein  kommt.  Sie 
entspringt  am  Rab«nschnal»ellort*atz,  wo  ihre  Dicke  sehr  bedeutend  ist.  Ihr  äusserer 
Abschnitt  verschmilzt  mit  jenem  Theile  der  Fascia  tnachii ,  welcher  über  die 
Achselgrube  wegläuft  (§.  1KC>);  ihr  mittlerer  Abschnitt  fasst  den  kleinen  Brust- 
muskel zwischen  zwei  Blättern  ein;  ihr  innerer  und  oberer  Abschnitt  verhält  sich 
ebenso  zum  Musculus  suMaviu*,  befestigt  »ich  am  unteren  Rande  der  Clavicnla, 
uud  übertrifft  die  beiden  anderen  an  Stärke.  Er  wird  als  Fascia  coracoclaricu- 
larix  erwähnt,  welchen  Namen  man  auch  der  Gesammtheit  der  drei  erwähnten 
Abschnitte  beilegt.  Die  Pascia  coraro-claricularis  begleitet  und  schützt  die  unter 
dem  Musculi/*  sulxlavius  hervortretenden  Gefässe  und  Nerven  auf  ihrem  Wege  zur 
Achsel.  Ihre  Stärke  und  ihre  Spannung  setzen  dem  von  aussen  her  unter  das 
Schlüsselbein  eingebohrten  Finger,  ein  nicht  zu  bewältigendes  Hindernis«  entgegen. 

Der  grosse  sägeförmi^e  Muskel,  Musculus  serratus  nnticus 
major,  nimmt  die  ganze  Seitenfläche  des  Thorax  bis  zur  achten 
oder  neunten  Rippe  herab  ein.  Er  entspringt  mit  acht  oder  neun 
Zacken  (daher  sein  Name  Serratus)  von  der  äusseren  Fläche  der 
genannten  Rippen.  Die  Zacken  assoeiiren  sich  zu  einem  breiten 
und  flachen  Muskelkürper,  welcher  die  Seitenwand  der  Brust  nach 
hinten  umgreift,  zwischen  das  Schulterblatt  und  die  Brustwand  ein- 
dringt, und  sich  an  die  ganze  Länge  des  inneren  Randes  der  Sca- 
pula  ansetzt.  Hiebei  ist  Folgendes  zu  bemerken.  Die  erste  und 
zweite  Zacke  (von  oben  gezählt),  fleischiger  als  die  folgenden,  treten 
an  den  inneren  oberen  Winkel  des  Schulterblattes,  die  dritte 
und  vierte,  welche  den  dünnsten  Theil  des  Muskels  bilden,  nehmen 
die  gauze  Länge  des  inneren  Schulterblattrandes  für  sich  in  Besitz. 
—  und  die  vier  oder  fünf  übrigen  »Zacken  drängen  sich  alle  gegen 
den  unteren  Schulterblattwinkel  zusammen.  Dieser  Muskel  zieht, 
wenn  die  Rippen  durch  tiefes  Kinathmen  festgestellt  sind,  das  Schul- 
terblatt nach  vorn,  und  tixirt  es  am  Thorax.  In  dieser  Fixirung 
des  Schulterblattes  liegt  eine  conditio  sine  qua  non,  für  den  richtigen 
Gebrauch  jener  Muskeln,  welche  am  Schulterblatt  entspringen  und 
am  Oberarm  oder  Vorderarm  angreifen,  Sie  würden,  im  Falle  e\yo 
schwere  Last  mit  den  Armen  zu  heben  ist,  lieber  das  leicht  beweg- 
liche Schulterblatt  aus  seiner  Stellung  bringen,  als  die  beabsichtigte 
Ilebewirkung  leisten.  Hieraus  wird  es  erklärlich,  warum  Uihmung 
des  Serratus  diu  Kraft  des  Armes  schwächt. 
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Nicht  selten  kommt  es  vor .  dass  der  Muskel  mit  nenn  Zacken  von  den 
acht  oberen  Rippen  entspringt,  wo  es  ilann  »Ii«  zweite  Rippe  ist,  welche  zwei 
Zarken  desselben  auf  sic  h  nimmt. 

Um  diesen  schönen  Muskel  in  seiner  jranr.cn  Gräme  zu  sehen,  mnss  das 
Schlüsselbein  entzweigesägt,  und  der  Mttaculu*  nthclaviwt  und  pertorali*  minor  ent- 
fernt werden,  so  dass  das  Schulterblatt  vom  Stamme  wegfällt,  und  nur  mehr  durch 
den  Serratia  antims  major  mit  der  Brnst  zusammenhängt. 

C.  Dritte,  Schichte. 

Sie  besteht  ans  den,  die  eilf  Zwischenrippenräume  ausfüllenden 
äusseren  und  inneren  Intercostalmuskeln,  welche  zwei  dünne, 
reichlich  mit  Sehnenfasern  durchzogene  Muskellagen  bilden.  Beide 
entspringen  vom  unteren  Rande  einer  Rippe,  und  endigen  am 
oberen  der  nächst  darunter  liegenden.  Die  Richtung  des  äusseren 
geht  schräge  nach  vorn  und  unten,  die  des  inneren  schräge  nach 
hinten  und  unten.  Die  Insertion  des  äusseren  erstreckt  sich  blos 
bis  zum  Anfange  des  Rippenknorpels;  jene  des  inneren  bis  zum 
Seitenrande  des  Sternum.  Ersterer  ist  somit  um  die  Länge  eines 
Rippenknorpels  kürzer  als  letzterer,  und  ersetzt,  was  ihm  fehlt, 
durch  eine  dünne,  glänzende  Aponeurose,  das  sogenannt«!  Liga- 
mentum corweans.  Die  Ursprünge  beider  Intercostalmuskeln  fassen 
die  am  unteren  Rippenrando  befindliche  Furche,  und  die  darin 
laufenden  Gelasse  und  Nerven  zwischen  sich. 

Die  InfrrcoMtate*  actemi  und  intern*  sind  Einathmungsmuskelu.  Die  in 
neuester  Zeit  wieder  in  Aufnahme  gebrachte  altere  Ansicht,  dass  die  Interco*taie* 
inlemi  Ausathmnngsmiiskcln  seien,  wurde  von  Hudgo  bestritten.  Er  zeigte,  dass 
nach  Durchschueidung  der  Inlercoxlalt*  extrrni  in  einem  oder  mehreren  Zwischen- 
rippenräumen  an  Thieren ,  dennoch  inspiratorische  Verengerung  dieser  Zwischen- 
rippenräume  eintritt.  Die  Hebung  der  Kippen  beim  Einathmen  tritt  nicht  an  allen 
Rippen  zugleich  in  die  Erscheinung.  Die  erste  Rippe  wird  znerst  durch  die  Sca- 
len! gehoben.  Die  ersten  Intercostale*  esterni  et  inlerni  stellen  nun  zwei  schiefe 
Kraftrichtungen  vor,  deren  Resultirendc  die  zweite  Rippe  gegen  die  gehobene  erste 
hebt,  und  so  fort  durch  die  folgenden  Intcrcostnlräumn. 

Nach  Entfernung  beider  Intercostalmuskeln,  gelangt  man  noch  nicht  auf 
das  Rippenfell,  sondern  auf  eine  äusserst  dünne ,  und  deshalb  bisher  übersehene 
Fascie,  welche  die  ganze  innere  Oberfläche  der  Brusthöhle  auskleidet  ,  nnd  sich 
zn  dieser,  wie  die  Faneia  tran*vtr*a  znr  Bauchhöhle  verhält.  Ich  nenne  sie  Fn»na 
endnthoracira.  Sie  verdickt  sich  bei  gewissen  krankhaften  Zustäuden  der  Lunge 
und  des  Rippenfells,  mit  welch'  letzterem  sie  sehr  innig  zusammenhängt,  und 
fällt  dann  besser  in  die  Augen.  Zieht  man  in  einem  durch  We  gnahme  der  vor- 
deren Wand  geöffneten  Thorax,  dessen  Inhalt  herausgenommen  ist,  das  Rip|>cu- 
fell  von  der  inneren  Oberfläche  der  Rippen  ab ,  so  überzeugt  man  sich  ohne 
Schwierigkeit  von  dem  Dasein  dieser  Fascie,  welche  besonders  gegen  die  Wirbel- 
säule zu  als  ein  selhstständigca  fibröses  Blatt,  mit  Vorsicht  in  grösserem  Umfange 
isolirt  werden  kann.  Luschka  hat  ihr  in  neuester  Zeit  eine  besondere  Aufmerk- 
samkeit geschenkt ,  und  ihre  Beziehiuigen  zum  fibrösen  Blatte  des  Herzbeutels 
einer  gründlichen  Untersuchung  unterworfen.  (Der  Herzbeutel  und  die  Fiutria 
tndothomeica,  in  den  Denkschriften  der  kais.  Akad.  17.  Bd.) 
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Sehr  oft  finden  sich  an  der  inneren  Oberfläche  der  seitlichen  Bmstwand 
an  unbestimmten  Stellen  Muskclhiiudcl  vor,  welche  vom  unteren  Rande  einer 
oberen  Rippe  nicht  zur  nächst  unteren,  sondern,  diese  überspringend,  r.ur  zweiten 
ziehen,  zuweilen  die  ganze  innere  Oberfläche  der  Seitenwand  des  Thorax  ein- 
nehmen, und  von  Meckel:  Musculi  infracostale* ,  von  Verheyen,  welcher  sie 
entdeckte,  am  passendsten  Musculi  subcostale*  genannt  wurden. 

An  der  hinteren  Flüche  des  Brustbeins  und  der  Rippenknorpel 
liegt  der  Mmcnhut  triangiUari*  sterni  *.  stenw-cnstah's ,  eine  Succes- 
sion  von  breiten  und  flachen  Zacken ,  welche  aponeurotisch  vom 
Körper  und  Schwertfortsatz  des  Brustbeins  entspringen ,  und  sich 
dünnfleischig  an  die  hintere  Flüche  des  dritten  bis  sechsten  Rippen- 
knorpels inseriren.  Er  zieht  die  Rippenknorpel  bei  forcirtem  Aus- 
athmen  herab,  und  bietet  so  viele  Spielarten  dar,  das»  Meckel  ihn 
den  veränderlichsten  aller  Muskeln  nannte. 

Hcnle  erkannte  in  ihm,  und  in  den  oben  erwähnten  Musculi  sultcostafrs, 
eine  Wiederholung  des  Transvrrsus  abrtnmmi»  an  der  Brust. 

Nach  Luschka  (Sitzungsberichte  der  kais.  Akad.  1H5H,  Nov.).  kommt  in 
seltenen  Fällen  ein  besonderer  Muskel  hinter  dem  Manuhrium  sterni  vor,  welchen 
er  als  Transversa*  colli  bezeichnet.  Er  entspringt  etwas  unter  der  Mitte  des 
oberen  Randes  des  ersten  Rippenknorpels,  besteht  aus  3  —  4  lose  zusammenhän- 
genden Bündeln,  welche  durch  Bindegewebe  an  die  hintere  Fläche  des  Ursprungs 
des  Sterno-hi/oirfeu*  adhäriren,  und  geht  in  Sehneufasern  über,  welche  mit  jenen 
der  anderen  Seite  in  der  Medianlinie  zusammendiessen.  Er  kann  den  untersten 
Theil  des  tiefen  Blattes  der  Fascia  colli  in  die  Quere  spannen. 


D.  Muskeln  des  Bauches. 

§.  170.  Allgemeines  über  die  Bauch  wand. 

Bauch  oder  Unterleib  (Abdomen  s.  venfer  s.  atrm,  welchen 
der  römische  Dichter  ingenii  niorumque  largitor  nennt),  ist  jener 
Theil  des  Stammes,  der  zwischen  Brust  und  Becken  liegt.  Die  grosse 
Lücke,  welche  am  ttkelet  zwischen  dem  unteren  Rande  des  Thorax 
und  dem  oberen  Rande  des  Beckens  existirt,  wird  nur  durch  fleischig 
häutige  Decken  geschlossen,  welche  gemeinhin  den  Namen  Bauch- 
wand fuhren.  Der  von  der  Bauch  wand  umgürtete  Raum,  ist  das 
Cavum  nbdominis.  In  diesem  Cavum  sind  die  Organe  der  Verdauung, 
und  der  grösste  Theil  der  Harn-  und  Geschlechts  Werkzeuge  ver- 
packt. Der  Rauminhalt  desselben  zeigt  sich  viel  grösser,  als  es 
nach  der  äusseren  Ansicht  der  Bauch  wand  zu  vermuthen  wäre. 
Indem  sich  nämlich  die  Bauchhöhle  nach  abwärts  in  die  grosse  und 
kleine  Beckenhöhlo  fortsetzt,  wird  auch  der  knöcherne  Beckenring 
einen  Theil  ihrer  Wandung  bilden,   und  die  weit  in  den  Thorax 
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hinaufragende  Wölbung  des  Zwerchfells  vergrössert  sie  derart  nach 
oben  zu,  dass  auch  die  unteren  Rippen  noch  an  der  Bildung  der 
seitlichen  Bauch  wand  Theil  nehmen  werden. 

Da  der  untere  Rand  des  Thorax  mit  dem  oberen  Rande  des 
Beckens  nicht  parallel  läuft,  so  muss  die  Länge  der  weichen  Bauch- 
wand an  verschiedenen  Stellen  des  Bauches  eine  verschiedene  sein. 
Zwischen  dem  Schwertknorpel  und  der  Schamfuge  hat  die  Bauch- 
wand die  grösste  Länge.  Diese  nimmt  nach  aus-  und  rückwärts 
gegen  die  Wirbelsäule  zu  bedeutend  ab.  Würde  man  die  Bauch- 
waud  von  ihren  Anheftungsstellen  ablösen,  und  in  eine  Fläche  aus- 
breiten, so  erhielte  man  ein  rautenförmiges  Viereck,  dessen  längste 
Diagonale  dem  Abstände  des  Schwertknorpels  von  der  Schamfuge 
entspricht,  und  dessen  seitliche  abgestutzte  Winkel  an  die  Wirbel- 
säule zu  liegen  kommen. 

Da  die  Peripherie  des  grossen  Beckens,  jene  der  unteren 
Brustapertur  übertrifft,  so  muss  die  Bauchwand  einem  stumpfen 
Kegel  mit  unterer  Basis  gleichen.  Nur  beim  Neugeborenen,  wo  die 
Entwicklung  des  Beckens  hinter  jener  des  Brustkorbes  zurücksteht, 
wird  das  Vrerhältniss  ein  umgekehrtes  sein.  —  Die  Wölbung  der 
Bauchwand  ist  bei  mageren  Personen  mit  leerem  Bauch  nach  innen, 
bei  wohlgenährten  nach  aussen  gerichtet,  und  bei  aufrechter  Stellung 
an  der  unteren  Gegend  der  vorderen  Bauchwand  stärker,  als  bei 
horizontaler  Rückenlage.  Das  Einathmen  vermehrt,  das  Ausathmen 
vermindert  diese  Wölbung. 

Der  grosse  Umfang  der  Bauchwand  wird  durch  willkürlich 
gezogene  Linien  in  kleinere  Felder  abgetheilt,  welche,  ihrer  Be- 
ziehung zu  den  Eingeweiden  wegen,  von  topographischer  Wichtig- 
keit sind.  Man  bezeichne  an  einer  Kindesleiche  den  unteren  Thorax- 
rand und  den  oberen  Beckenrand  mit  schwarzer  Farbe,  ziehe  von 
jeder  Articulatio  sterno-claviciilaris  eine  gerade  Linie  zur  Spina  an- 
terior mtperior  des  Darmbeins,  und  eine  andere  vom  unteren  Winkel 
des  Schulterblattes  zum  hinteren  Drittheil  der  Crista  ossis  ilei,  so 
hat  man  die  Peripherie  der  Bauchwand  in  eine  vordere,  zwei 
seitliche,  und  eine  hintere  Gegend  abgetheilt.  Die  boiden  seit- 
lichen heissen  Bauch  weichen  oder  Flanken;  die  hintere  zerfällt 
durch  die  Dornen  der  Lendenwirbel  in  eine  rechte  und  linke  Hälfte, 
welche  Lendengegenden,  Regiones  lumbale*,  genannt  werden. 
Führt  man  nun  vom  zehnten  Rippenknorpel  einer  Seite,  zu  dem- 
selben der  anderen  Seite  eine  Querlinie,  welche  über  dem  Nabel 
liegt,  und  verbindet  durch  eine  ähnliche  die  beiden  vorderen  oberen 
Darmbeinstacheln,  so  hat  man  dadurch  die  vordere  Gegend  des 
Bauches  in  drei  Zonen  getheilt,  von  denen  die  obere  Regio  epiga- 
strica,  die  mittlere  Regio  mesogastrica ,  und  die  untere  Regio  hypo- 
gastrica  genannt  wird.    Letztere  wird  durch  den,  bei  angezogenem 
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Schenkel  besonders  tiefen  L  eiste  nbug  (Plica  inguinis)  vom  Ober- 
schenkel getrennt.  Die  beiden  erwähnten  Querlinien  entsprechen  den 
Falten,  in  welche  sich  die  Bauchhaut  beim  Zusammenkrümmen  des 
Leibes  legt. 

Betrachtet  man  die  Oberfläche  der  Bauchwand  an  athletisch 
gebauten  Menschen ,  oder  an  anatomisch-richtigen  bildlichen  Dar- 
stellungen ,  so  sieht  man  eine  breite  flache  Grube  in  der  Median- 
linie der  vorderen  Bauchwand,  vom  Schwertkuorpel  an,  eine  Strecke 
weit  herabziehen,  —  die  Magengrube,  (unrichtig  Herzgrube, 
Scrobiculu*  amlis).  Unter  ihr  liegt  der  Nabel,  Umbilicm,  als  faltig 
umrandete,  eingezogene  Narbe  des  nach  der  Geburt  abgefallenen 
Verbindungsstranges  zwischen  Mutter  und  Kind.  Vom  Nabel  gegen 
die  Schamfuge  wölbt  sich  die  Bauchwaud  durch  reichlich  ange- 
sammeltes Fett,  woher  der  veraltete  Name  dieser  (Jegend :  Schmer- 
bauch stammt.  Rechts  und  links  von  der  Medianlinie,  sieht  man 
zwei  breite  und  flache,  longitudinale  Vorsprünge,  durch  die  geraden 
Bauchmuskeln  gebildet,  und  nach  aussen  von  diesen,  zwei  Längen- 
furchen herablaufen,  welche  die  Uebergangsstellen  der  breiten  Bauch- 
muskeln in  ihre  Aponeurusen  andeuten.  —  Die  Bauch  weichen 
sind  bei  schlanken  Individuen  concav  und  leicht  eindrückbar,  so 
dass  man  in  der  Richtung  nach  aufwärts  mit  den  Fingern  bis  unter 
die  Rippen  gelangen  kann,  weshalb  die  obere  Gegend  der  Bauch- 
weichen als  Hypochondrinm  (utcs  tou;  /dvBpsu;,  unter  den  Knorpeln) 
benannt  wird,  während  die  untere  Gegend  der  Bauchweichen,  welche 
sich  gegen  den  Darmbeinkamm  eindrücken  lässt,  als  Darm  weiche 
bezeichnet  wird.  Die  Bauchweichen  gehen  hinten  ohne  scharfe 
Grenze  in  die  prallen,  dem  Rücken  angehörenden  Lendengegendeu  über. 

Die  Haut  des  Bauches  kann  bei  mageren  Leuten  leicht  ,  bei 
fetten  nur  schwer  oder  gar  nicht  in  eine  Falte  aufgehoben  werden. 
Vom  Nabel  zur  Scham  herab,  führt  sie  dichten,  mehr  weniger 
krausen  Haarwuchs ,  während  die  Scham  der  Thiere,  mehr  nackt 
ist,  als  der  übrige  Leib.  —  Hat  die  Haut  einen  hohen  Grad  von 
Ausdehnung  erlangt,  wie  bei  wiederholten  Schwangerschaften,  so 
gewinnt  sie  ihre  frühere  Spannung  nicht  wieder,  und  zeigt  eine 
Menge  dichtgedrängter,  wie  seichte  Pockennarben  aussehender 
Flecken,  welche  auf  wirklicher  Verdünnung  des  Integuments  beruhen. 
Dass  aus  ihrem  Dasein  nicht  unbedingt  auf  vorausgegangene  Ge- 
burten zu  achliessen  ist,  beweisen  die  Fälle,  wo  man  sie  nach  Ent- 
leerung des  Wassers  bei  Bauchwassersüchten,  und  nach  schnellem 
Verschwinden  grosser  Beleibtheit,  auftreten  sah. 

Die  Fascia  superficialis  des  Bauches  zeigt,  besonders  in  der 
unteren  Bauchgegend,  zwei  deutlich  getrennte  Blätter.  Das  hoch- 
liegende allein  ist  fetthaltig.  Sein  Fettreichthum  wölbt,  besonders 
bei  Weibern,  die  Gegend  über  der  Scham  als  Möns  Veneru  hervor. 
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Um  den  Nabel  herum,  wird  sein  Fettgehalt  spärlicher,  so  dass  die 
Nabelgrube  in  demselben  Grade  tiefer  erscheint,  je  mehr  die  Fett- 
leibigkeit am  übrigen  Bauche  zunimmt.  In  diesem  Blatte  verlaufen 
die  subcutanen  Blutgefässe  des  Bauches.  —  Unter  der  Fascia  super- 
ficialis liegt  ein  aus  zwei  longitudinalen  und  drei  breiten  Muskeln 
zusammengesetztes  Stratum,  welches  im  nächsten  Paragraph  be- 
schrieben wird,  und  dessen  innere  Oberfläche  durch  eine  dünne 
Fascie  (Fascia  transversa)  überzogen  wird.  Auf  die  Fascia  trans- 
versa folgt  eine  stellenweise  sehr  zarte,  an  gewissen  Gegenden  aber 
durch  Aufnahme  von  Fettcysten  sich  verdickende  Bindegewebs- 
schicht,  welche  das  Bindungsmittel  zwischen  Fascia  transversa  und 
dem  letzten  oder  innersten  Bestandteil  der  weichen  Bauchwand 
—  dem  Bauchfelle,  Peritoneum  —  abgiebt. 

§.  171.  Specielle  Beschreibung  der  Bauchmuskeln. 

Die  musculöse  Bauchwand  wird  theils  durch  lange,  theils 
durch  breite  Muskeln  gebildet.  Die  langen  Muskeln  nehmen  die 
vordere  Gegend,  die  breiten  dagegen  die  Flanken  und  einen  Theil 
der  hinteren  Gegend  des  Bauches  ein. 

A.  Lange  Bauchmuskeln. 

1.  Der  gerade  Bauchmuskel,  Musculus  rectus  abdominis, 
entspringt  von  der  äusseren  Fläche  des  fünften,  sechsten,  und  sie- 
benten Rippenknorpels,  und  des  Processus  xiphoideus,  und  steigt, 
sich  inässig  verschmälernd,  zur  Schamfuge  herab,  um  am  oberen 
Rande  und  an  der  vorderen  Fläche  derselben  zu  endigen.  Seine 
longitudinalen  Bündel  werden  durch  3 — 5  quer  eingewebte  Sehnen- 
streifen, welche  den  Namen  der  Inscriptiones  tendineae  führen,  unter- 
brochen. Am  häufigsten  finden  sich  deren  vier,  zwei  über,  eine 
dritte  an  dem  Nabel,  und  eine  vierte  unter  demselben,  welche  letztere 
nicht  die  ganze  Breite  des  Muskels ,  sondern  nur  die  äussere,  oder 
die  innere  Hälfte  desselben  durchsetzt.  In  der  Regel  greifen  die 
Inscriptiones  tendineae  nicht  durch  die  ganze  Dicke  des  Muskels 
bis  auf  die  hintere  Fläche  desselben  durch.  —  Der  gerade  'Bauch- 
muskel wird  von  einer  sehr  starken  fibrösen  Scheide  eingeschlossen, 
welche  durch  die  Aponeurosen  der  breiten  Bauchmuskeln  gebildet 
wird,  und  aus  einem  vorderen,  mit  den  Inscriptionibus  tendineis  ver- 
wachsenen, und  einem  hinteren  Blatte  bestellt,  welches  nur  zwei  bis 
drei  Querfinger  breit  unter  den  Nabel  herabreicht,  wo  es  mit  einem 
scharfen  halbmondförmigen  Rande  aufhört.  Dieser  heisst  Linea 
semicirctdaris  Douqlasii. 
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Zuweilen  reicht  der  Ursprung  de»  Rectu*  weiter  als  bis  zur  fünften  Rippe 
hiuatif.  wie  es  bei  gewissen  Säugcthieren  der  Fall  ist.  lieber  das  Verhalten  der 
Kecti  bei  Schwangeren,  handelt  mein  Handbuch  der  topogr.  Anat  I.  Bd. 

2.  Der  pyramidenförmige  Muskel,  Musculus  pyramidalis. 
Siehe  §.  172. 

B.  Breite  Bauchmuskeln. 

1.  Der  äussere  schiefe  Bauchmuskel,  Musculus  obliquus 
abdominis  externtis,  der  Richtung  seiner  Fasern  wegen  auch  oblique 
descendeiis  genannt,  entspringt  vom  vorderen  Theile  der  äusseren 
Fläche  der  sieben  oder  acht  unteren  Rippen,  mit  eben  so  vielen 
Zacken.  Die  vier  unteren  schieben  sich  zwischen  die  Rippenur- 
sprünge des  Latissimus  dorsi  ein,  die  vier  oberen  interferiren  mit 
den  vier  unteren  Ursprungszacken  des  Serratus  anticus  major,  wo- 
durch eine  im  Zickzack  zwischen  beiden  Muskelpartien  laufende 
Zwischenlinie  entsteht.  Die  hinteren  Bündel  steigen  fast  senkrecht 
zum  L/tbium  exfernum  des  Darmbeinkammes  herab,  wo  sie  sich 
festsetzen.  Die  übrigen  alle  gehen  schief  zur  vorderen  Baiichwand, 
und  verlieren  sich  in  eine  breite  Aponeurose,  welche  theils  über 
die  vordere  Fläche  des  geraden  Bauchmuskels  weg,  zur  Median- 
linie des  Bauches  läuft,  wo  sie  sich  mit  der  entgegenkommenden 
der  anderen  »Seite  zur  weissen  Bauchlinie  —  Linea  alba  —  ver- 
filzt, theils  gegen  den  Leistenbug  herabsteigt,  um  mit  einem  nach 
hinten  rinnenformig  umgebogenen  Rande  zu  endigen ,  der  von  dem 
vorderen  oberen  Darmbeinstachel  zum  Höcker  des  Schambeins 
brückenformig  ausgespannt  ist,  die  Grenze  zwischen  Bauch  und 
vorderer  Fläche  des  Schenkels  bezeichnet,  und  Ligamentum  Pou- 
partii  *.  Fallopiae,  auch  Arcus  cnirafis  genannt  wird. 

Will  man  das  Poupart' sehe  Band  nicht  als  unteren  Rand  der  Aponenrose 
des  äusseren  schiefen  Bauchmuskels  ansehen,  sondern  seiner  Dicke  wegen,  für  ein 
selbststandiges  Band  halten,  so  müsste  man  sagen,  dass  die  Aponeurose  des 
Äusseren  schiefen  Bauchmuskels  sich  am  Poupart* sehen  Bande  befestigt,  was 
man  nach  Belieben  thun  kann. 

Das  Poupart' sehe  Band  hat  drei  Befestigungen  an  dem  Hüft- 
bein, —  1.  an  der  Spina  anterior  superior  des  Darmbeins,  2.  am 
Tuberculum  des  Schambeins,  3.  mit  einer  dreieckigen,  schief  nach 
hinten  gerichteten  Ausbreitung  seines  inneren  Kodes,  am  Pecten  ossis 
pubis.  Diese  dritte  Insertion  führt  den  Namen  Ligamentum  Gimbernati. 

Einen  starken  Zoll  von  der  Schamfuge  entfernt,  zeigt  die 
Aponeurose  des  äusseren  schiefen  Bauchmuskels,  eine  dreieckige, 
schräge  nach  aussen  und  oben  geschlitzte  Oeffnung,  als  die  äussere 
Oeffnung  des  Leistenkanals  oder  den  Leistenring  (Apertura 
externa  canalh  inguinalis  s.  Anmdu«  inguinalis),  deren  Basis  durch 
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das  innere  Ende  des  horizontalen  Schambeinastes ,  deren  unterer 
äusserer  Rand  oder  Schenkel,  durch  das  Ligamentum  Ponpartii  (des- 
halb auch  Crvs  externum  annuli  inguinalis  genannt),  deren  oberer 
innerer  Kand  (Cm*  internnm  annuli  inguinalis)  durch  jenen  Theil 
der  Aponeurose  des  äusseren  schiefen  Bauchmuskels  gebildet  wird, 
welcher  nicht  zur  weissen  Bauchlinie,  sondern  zur  vorderen  Fläche 
der  Schamfuge  herabläuft,  wo  er  sich  mit  demselben  aponeurotischen 
Schenkel  der  anderen  Seite  kreuzt  (der  linke  deckt  den  rechten), 
und  mit  dem  Auf hängebande  des  männlichen  Gliedes  sich  verwebt. 
—  Der  Leistenring  ist  die  äussere  Oeffnung  eines  Kanals,  wel- 
cher durch  die  ganze  Dicke  der  Bauchwand  durch,  schief  nach 
oben  und  aussen  aufsteigt,  um  nach  einem  Verlaufe  von  anderthalb 
Zoll  Länge,  durch  die  innere  Oeffnung  (siehe  §.  172)  in  die 
Bauchhöhle  einzumünden.  Man  nennt  deshalb  die  äussere  Oeffnung 
auch  die  Leistenöffnung,  und  die  innere  die  Bauchöffnung 
des  Leistenkanals.  Durch  den  Leistenkanal  tritt  bei  Männern  der 
Samenstrang,  bei  Weibern  das  runde  Gebärmuttorband  aus  der 
Bauchhöhle  hervor. 

Zwischen  dem  hinteren  Rand  des  Üblü/uu*  txternua,  und  dem  vorderen  Rand 
de«  LatUrimus  dorn  (welche  Ränder  sich  nur  sehr  selten  überlagern)  zeigt  sich 
in  der  Lumbaigegend  der  Fnterleihswand,  eine  dreieckige  Stelle  mit  aufwärts  ge- 
kehrter Spitze,  an  welcher  die  muskulöse  Bauchwand  nur  durch  den  Oftliquu»  in- 
terntu  und  Traimversu*  gebildet  wird.  An  dieser  Stelle  sah  Petit  Bauchbrüche 
vorkommen,  -  daher  der  Name:  Trigonum  Vetiti.  Lesshaft  hat  ein  ähnliches 
Dreieck,  jedoch  mit  unterer  Spitze,  als  Trigonum  lumbale  auperiu«  beschrieben 
(Archiv  für  Anat  1870).  Die  Basis  desselben  ist  die  letzte  Rippe,  sein  innerer 
Rand  der  vereinigte  Sarrolumttali«  und  Longitrimua  </or«,  sein  äusserer  Rand  der 
Obluptim  er/ern»*,  sein  Grund  der  TnnuvermH», 

2.  Der  innere  schiefe  Bauchmuskel,  Musculus  obliqnus 
abdomini*  internus,  seiner  Faserung  wegen  oblique  ascendens  genannt, 
entspringt,  vom  vorigen  bedeckt,  von  der  mittleren  Lefze  des  Darm- 
beinkammes, von  der  Spina  anterior  superior,  und  von  der  äusseren 
Hälfte  des  Poupartschen  Bandes.  Sein  hinterer  kürzester  Rand 
hängt  mit  dem  tiefen  oder  vorderen  Blatte  der  später  (Note  zu 
§.  179)  zu  erwähnenden  Seheide  der  langen  Rückenstrecker  (Fascia 
lumbo-dorsalis)  zusammen.  Die  Richtimg  der  Bündel  des  Muskels 
geht,  für  die  hintersten,  aufwärts  zum  unteren  Rande  der  drei 
letzten  Rippen,  für  die  mittleren  strahlenförmig  nach  innen  und 
oben  zur  vorderen  Bauchwand,  für  die  untersten,  welche  von  der 
äusseren  Hälfte  des  Poupart'schen  Bandes  entspringen,  horizontal 
nach  innen  zum  Leistenring.  Die  nicht  an  die  Rippen  gelangenden 
mittleren  und  untersten  Bündel  des  Muskels,  bilden  eine  Aponeurose, 
welche  sich  in  zwei  Blätter  spaltet,  deren  vorderes  mit  der  Apo- 
neurose des  äusseren  schiefen  Bauchmuskels  verschmilzt,  mit  ihm 
die  vordere  Wand  dor  Scheide  des  geraden  Bauchmuskels  bildet, 
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und  in  der  ganzen  Länge  der  weissen  Bauchlinie  endigt,  während 
das  hintere  kürzere  Blatt,  die  hintere  Wand  der  Scheide  des 
Rechts  erzeugen  hilft,  welche,  wie  früher  gesagt,  kürzer  als  die  vor- 
dere ist,  indem  sie  2—3  Quertinger  unter  dem  Nabel  mit  der  Linea 
semicircularis  Douglasii  endet. 

Vom  unteren  Rande  des  inneren  schiefen  (und  queren)  Bauch- 
rauskels,  stülpt  sich  eine  Anzahl  von  Muskelbündeln  schlingenlorinig 
durch  die  Leistenöffnung  des  Leistenkanals  hervor.  Diese  Muskel- 
schlingen begleiten  den  Samenstrang  bis  in  den  Hodensack  herab, 
und  stellen  in  ihrer  Gesammtheit,  den  Hebemuskel  des  Hodens, 
Musculus  cremaster  (y.ps;jiiu) ,  aufhängen)  dar.  Beim  weiblichen  Ge- 
schlechte finden  sich  nur  Spuren  des  Cremaster  am  runden  Gebär- 
mutterbande. 

3.  Der  quere  Bauch muskel,  Musculus  transversui  abdominis, 
unter  dem  inneren  schiefen  liegend,  entspringt  von  der  inneren 
Fläche  der  Knorpel  der  sechs  unteren  Rippen,  von  dem  tiefliegen- 
den oder  vorderen  Blatte  der  Fascia  lumbo-dorsalis  (Note  zu  §.  170), 
von  der  inneren  Lefze  des  Darmbeinkammes,  und,  mit  dem  obliquus 
internus  vereinigt,  von  der  äusseren  Hälfte  des  Poupart' sehen  Ban- 
des. Seine  Fleischbündel  laufen  quer,  und  sind  nicht  alle  gleich 
lang.  Die  oberen  und  unteren  rücken  weiter  gegen  den  geraden 
Bauchmuskel  vor,  die  mittleren  weniger.  Der  Uebergang  des  Mus- 
kels in  seine  Aponeurose,  wird  somit  eine  bogenförmig  nach  aussen 
gekrümmte  Linie  bilden,  welche  als  Linea  semilunaris  tipigelii  in 
den  Handbüchern  cursirt.  Die  Aponeurose  selbst  theüt  sich  am 
äusseren  Rande  des  geraden  Bauchmuskels  durch  einen  Querschnitt 
in  zwei  Blätter,  welche  nicht  wie  jene  des  inneren  schiefen  Bauch- 
muskels hinter  einander,  sondern  über  einander  liegen  müssen.  Das 
obere  verstärkt  die  hintere,  nur  bis  zur  Linea  Douglasii  reichende 
Wand  der  Scheide  des  Rechts.  Das  untere  hilft  die  untere  Hälfte 
der  vorderen  Wand  dieser  Scheide  bilden.  Beide  endigen,  wie  die 
übrigen  Aponeurosen  der  breiten  Bauchmuskeln,  in  der  Linea  alba. 

Zuweilen  hat  die  Aponeurose  des  Tmmrer*u»  auch  eine  unterste  fleischige 
Iusertion  an  der  Schamfuge.  Diese  int  der  von  Luschka  erwähnte  Muteuhu 
putjotiantcermlü. 

Eine  genaue  Revision  der  Theilnahme  der  breiten  Bauchmuskeln  an  der 
Bildung  der  Scheide  des  geraden  Bauchmuskels,  wäre  sehr  wiinschenswerth.  Man 
kann  sich  nicht  verhehlen,  dass  die  gegebene  Darstellung,  welche  zwar  einer  all- 
gemein angenommenen  Vorstellung  entspricht,  aber  kaum  durch  das  Mesner  ent- 
stand, etwas  Gezwungenes,  selbst  Bizarre»  an  sich  hat.  Dieses  gilt  besonders  vou 
dem  Verhalten  der  Aponeurose  des  queren  Bauchmuskels. 

4.  Der  viereckige  Leu  den  mu  sk  el,  Musculus  quadratus 
lumborum,  liegt  an  der  hinteren  Bauchwand,  entspringt  am  hinteren 
Abschnitt  des  Darmbeinkammes,   wird  durch  accessorische  Bündel, 
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welche  vom  fünften  Lendenwirbel  und  vom  Ligamentum  ifeo-lumbale 
kommen,  verstärkt,  und  inserirt  sieh  theils  mit  sehnigen  Zacken  an 
den  Querfortsätzen  der  vier  oberen  Lendenwirbel,  theils  mit  einer 
breiteren  Sehne  am  unteren  Rande  der  zwölften  Rippe. 

§.  172.  Fascia  transversa.  Scheide  des  Rectus,  und  weisse 

Bauchlinie. 

Die  innere  Oberfläche  des  Musculus  transversus  wird  von  der 
Fasern  transversa  überzogen,  welche  an  den  fleischigen  Theil  des 
Muskels  durch  sehr  kurzes  und  fettloses  Zellgewebe  adhärirt,  mit 
der  Aponeurose  desselben  dagegen  viel  inniger  zusammenhängt.  Sie 
überzieht,  nebst  dem  queren  Bauchmuskcl,  noch  den  Quadratns 
lumbomm ,  verdickt  sich  gegen  das  Poupartsche  Band  zu,  und  be- 
sitzt hier  eine  kleine  ovale  Oeffnung,  welche  die  Bauchöffnung 
des  Leis ten  kanal s  oder  den  Bauchring  (Apertura  interna  8. 
abdominalis  canalis  itujuinalis)  darstellt.  Die  Entfernung  dieser 
Oeffnung  von  der  Schamfuge,  beträgt  anderthalb  Zoll  mehr,  als  jene 
der  Leistenöffnung  des  Kanals.  Der  innere  Rand  der  Oeffnung  ist 
scharf  gezeichnet,  der  äussere  weniger.  Bei  genauer  Untersuchung 
überzeugt  man  sich  leicht,  dass  diese  Oeffnung  nur  der  Anfang 
einer  trichterförmigen  Ausstülpung  der  Fascia  transversa  ist,  welche 
durch  den  Leistenkanal  nach  aussen  dringt,  den  Samenstrang  und 
den  Hoden  als  Scheide  umhüllt,  und  die  sogenannte  Fascia  infnndi- 
bnliformis  s.  Tunica  vaginalis  communis  des  Samenstranges  und 
Hodens  bildet. 

Die  Fajicia  tramveraa  hängt  zwar  an  dem  Rand  des  Poupart* sehen  Bandes 
fest  an,  endigt  aber  hier  noch  nicht,  sondern  setzt  sich  bis  zum  Perlen  omm  pmbit 
fort,  wo  sie  mit  den  später,  bei  der  Beschreibung  des  Sehenkelknnals  zu  er- 
wähnenden Fascien,  verschmilzt.  Weder  die  Fotsa  iliacn,  noch  die  kleine  Becken- 
höhle, werden  von  ihr  ausgekleidet,  sondern  erhalten  besondere,  viel  stärkere, 
selbstständige  Fascien. 

Die  Scheide  des  geraden  Bauchmuskels  wird  durch  die 
Aponeurosen  der  breiten  Bauchmuskeln  gebildet,  welche,  um  ihren 
Vereinigungspunkt  —  die  weisse  Bauchlinie  —  zu  erreichen,  vor 
oder  hinter  dem  Rectus  vorbeilaufen  müssen.  Da  die  hintere  Wand 
der  Scheide  nur  bis  zur  Linea  semifircularis  Douqlasii  reicht,  so 
müsste  die  hintere  Fläche  des  Rectus,  von  der  Linea  Douglaxii  an- 
gefangen bis  zur  Schamfuge  herab,  auf  dem  Bauchfelle  aufliegen, 
wenn  nicht  die  Fascia  transversa  das  Fehlende  der  Scheide  ersetzte. 

So  wie  die  breiten  Bauchmuskeln  die  Scheide  des  Rectus  der 
Quere  nach  spannen,  so  kann  sie  auch  ihrer  Länge  nach  gespannt 
werden ,  durch  den  in  die  Substanz  ihres  vorderen  Blattes  einge- 
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schlossonen,  kleinen  und  dreieckigen  Musculus  pyramidalis  ahdominis, 
wolcher  am  oberen  Rande  der  Symphysis  pubis  entspringt,  und  am 
inneren,  mit  der  weissen  Bauchlinie  verwachsenen  Rande  der  Scheide 
endigt.  Er  fehlt  zuweilen,  oder  vervielfaeht  sich  auf  einer  oder  auf 
beiden  Seiten,  oder  wird  bedeutend  länger  (wie  beim  Neger),  wes- 
halb ich  ihn  im  §.  171  als  langen  Bauchniuskel  aufführte.  —  Nach 
oben  wird  die  Seheide  des  Rectus  durch  die  von  der  Aponcurosc 
des  äusseren  schiefen  Bauchmuskels  entspringende  Portio  abdominalis 
des  grossen  Brustmuskels,  und  durch  den  selten  vorkommenden 
Muscultis  sternaiis  brutorum  angespannt. 

Die  weisse  Bauchlinie,  das  Rendez- vous  aller  Aponeurosen 
deB  Bauches,  repräsentirt  das  stärkste  Gebilde  der  Bauchwand.  Sie 
stellt  eigentlich  einen  fibrösen  Strang  dar,  welcher  über  dem  Nabel 
4 — 6  Linien  breit  ist,  unter  dem  Nabel  sich  verschmälert,  zugleich 
lockerer  wird,  aber  von  vorn  nach  hinten  an  Dicke  zunimmt,  und 
sich  am  oberen  Schamfugenrande  festsetzt. 

Nach  Meckel'»  Ideen,  entspricht  die  Linea  alla  de»  Bauches,  dem  Sttr- 
num  der  Brust,  —  die  Ituteriptiotiu  tendineae  den  Rippen,  —  der  Musculus  ohti- 
QUUM  ahdnmini»  ert'rnua  den  äusseren,  der  OMiquu»  interna*  den  inneren  Zwisehen- 
rippenniUHkeln ;  eine  Ansicht,  welche  in  der  Anatomie  gewisser  beschuppter  Am- 
phibien, wo  ein  wirkliches  Steritum  abdominale  und  wahre  Bauchrippen  vorkommen, 
eine  Stütze  findet. 

Die  verschiedene,  sich  kreuzende  Faserungsrichtung  der  drei  breiten  Bauch- 
muskeln, leistet  für  die  Festigkeit  «1er  Bauchwand  die  trefflichsteu  Dienste.  Sie 
erinnert  an  das  Geflecht  eines  Rohrsessels,  welches,  wenn  es  hinlänglich  stark 
und  trngfähig  sein  soll  ,  niemals  blos  ans  parallelen  Zügen  bestehen  darf.  Sie 
giebt  uns  zugleich  bei  der  Untersuchung  von  Schnittwunden  des  Bauches,  so  wie 
auch  bei  Operationen  daselbst,  ein  verlässliches  Mittel  an  die  Hand,  die  Tiefe  zu 
bestimmen,  bis  zu  welcher  das  verwundende  Werkzeug  oder  das  chirurgische 
Messer  eindrang.  Die  Schichtung  der  Muskeln  erlaubt  auch,  sie  einzeln  auf  unter- 
geschobenen Hohlsonden  zu  trennen. 

Sämmtliche  Bauchmuskeln  verengem  die  Bauchhöhle.  Sie  ziehen  zugleich, 
mit  Ausnahme  des  Transversus,  die  Rippen  nieder,  verengern  dadurch  den  Thorax, 
und  können  somit  als  Muskeln  des  Ausathmens  in  Verwendung  treten.  —  Der 
Rectus  krümmt  noch  insbesondere  die  Wirbelsäule  nach  vom,  z.  B.  wenn  mau 
sich  niederkauert.  Bei  letzterer  Bewegung  wird  die  Bauch  wand  eoncav,  indem 
die  gleichzeitig  sich  contrahireuden  breiten  Bauchmuskeln,  die  Scheide  des  Rectus 
und  somit  diesen  Muskel  selbst ,  nach  hinten  (gegen  die  Bauchhöhle)  einziehen. 
Man  wird  nun  begreifen,  warum  die  Scheide  des  Rectus  mit  den  Iuscriptioueu 
dieses  Muskels  verwachsen  ist,  indem  nur  auf  diese  Weise  dem  Zusammeukrüppebi 
des  Muskels  in  seiner  Scheide,  vorgebaut  werden  konnte.  Es  lässt  sich  aus  den» 
Gesagten  entnehmen,  dass  die  breiten  Bauchmuskeln,  des  Rectus  wegen  vorhanden 
sind,  —  nicht  aber  umgekehrt.  —  Die  Bauchmuskeln  üben  auf  die  Unterleibs- 
organe einen  fortwährenden  Druck  (daher  der  Name  Bauch  presse,  Pretum  abdo- 
minale ».  Ciwjtdum  Halleri),  welcher  vorzugsweise  bei  halten  Stuhlentleerungen, 
und  beim  Verarbeiten  der  Wehen  bei  Gebärenden,  in  Anspruch  genommen  wird 
Wie  gross  dieser  Druck  ist,  kann  man  aus  der  Gewalt,  mit  welcher  die  Eingeweide 
aus  Schnittwunden  des  Bauches  bervorstürzen  ,  uud  aus  der  Kraft  entnehmen, 
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welche  zuweilen  erforderlich  ist,  um  eineu  Leistenbruch  von  einipor  Grösse  zurück- 
zubringen. 

Die  Präparation  der  Bauchmuskeln  erfordert  sehr  viel  Zeit  und  eine  ge- 
Bchickte  Hand,  wenn  sie  ganz  tadellos  ausfallt  n  »oll.  Die  Leichen  von  Menschen, 
welche  durch  plötzliche  Todcsnrten,  oder  an  acuten  Krankheiten  starben,  sind  zu 
dieser  Arbeit  vorzuziehen.  Niemals  wird  man  die  Bauchmuskeln  hu  alten  Wei- 
bern, welche  oft  schwanger  waren,  oder  überhaupt  an  Leichen,  deren  Bauch  be- 
reit« durch  Fäulnis*  grün  geworden,  auch  nur  einigermasscn  befriedigend  unter- 
suchen können.  Da  man  aber  oft  nehmen  muss,  was  man  eben  bekommt,  so  hat 
das  Gesagte  nur  auf  jene  anatomischen  Anstalten  Anwendung,  denen  keine  wokl- 
thätigen  Leichenvereine  ihre  Lehr-  und  Lernmittel  schmälern.  Jedenfalls  wäre  es 
den  Verstorbenen  lieber  gewesen,  während  ihrer  Lebzeiten  die  Beweise  einer  werk- 
thätigen  christlichen  Nächstenliebe  empfangen  zu  haben,  als  nach  ihrem  Tode  ein 
Gratisbegräbniss  zu  erhalten. 

§.  17.H.  Leistenkanal 

Es  verdient  der  Leistenkanal,  CanaHs  inguinalis ,  eine:  be- 
sondere Würdigung,  da  er  zu  einer  der  häufigsten  chirurgischen 
Krankheiten  —  den  Leistenbrüchen  Anlas»  giebt,  deren  Dia- 
gnose und  chirurgische  Behandlung,  die  genaue,  anatomische  Kennt- 
niss  dieses  Kanals  voraussetzt.  Wir  haben  am  Lt.istenkanal  eine 
äussere  und  eine  innere  Oeffuung,  und  seine  Wand  besonders 
zu  betrachten. 

Die  äussere  Oeffuung  des  Leistenkanals  liegt,  seitwärts  von 
der  Schamgegend,  in  der  über  dem  Poupart' sehen  Bande  be- 
findlichen, sogenannten  Leistengegend  (Regio  inguinalis). 

Sie  wird  durch  Spaltung  der  Aponeurose  des  äusseren  schiefen 
Bauchmuskels  gegeben,  welehe  in  zwei  Schenkel  (Crura)  aus  ein- 
ander weicht.  Das  Cnis  internum  befestigt  sich,  wie  oben  gesagt,  an 
der  vorderen  Seite  der  Schamfuge;  das  Crus  externum,  welches  so 
innig  mit  dem  Poupart' sehen  Bande  zusammenhängt,  dass  es  mit 
ihm  Eins  zu  sein  scheint,  am  Tuberculum  ossis  pubix.  Die  Oeffnung 
zwischen  beiden  Schenkeln  hat  eine  dreieckige  Gestalt.  Ihr  Mittel- 
punkt steht  von  jenem  des  oberen  Randt-s  der  Symphyse,  bei  voll- 
kommen ausgewachsenen  Leuten,  beiläufig  lf)  Linien  ab.  Der  vou 
der  Spitze  des  Dreiecks  gegen  die  Basis  gezogene  Durchmesser, 
beträgt  im  Mittel  1  Zoll.  Die  Basis  inisst  0  —8  Linien.  Die  Fascia 
superficialis  hängt  an  die  Ränder  der  Oeffnung  fest  an ,  und  ver- 
längert sich  von  hier  aus,  als  bindegewebige  Hülle  (Fascia  Cooperi) 
über  den  Samenstrang,  welchen  sie  umkleidet. 

Der  Begriff  der  Leistengegend  ist  etwas  vag,  indem  diese  Region  weder 
durch  natürliche,  noch  künstlich  gezogene  Linien  begrenzt  wird.  Dem  Wortlaute 
zufolge,  mag  sie  ursprünglich  wohl  nur  auf  die  Gegend  des  Poupart' scheu  Bandes 
angewandt  worden  sein,  welches  wie  eine  gut  fühlbare,  uud  an  mageren  Iudividueu 
auch  gut  zu  sehende  Leiste,  zwischen  zwei  festen  Punkten  des  Beckens  (Scham- 
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fuge  und  vorderer  oberer  Darmbeinstachel)  ausgespannt  ist.  Wir  verstehen  unter 
Leistengegend,  die  nächste  Umgebung  der  äusseren  Oeffnung  des  Leistenkanals. 

Bezüglich  der  Wand  des  Leistenkanals  gilt  folgendes.  Von 
der  äusseren  Oeffnung  bis  zur  inneren,  durchläuft  der  Leistenkanal 
einen  Weg  von  1 1  ,/2  Zoll.  Schräg  nach  aus-  und  aufwärtsgehend, 
hebt  er  successive  die  unteren  Ränder  des  inneren  schiefen  und  queren 
Bauchmuskels  auf,  entfernt  sich  dadurch  mehr  und  mehr  von  der 
Oberfläche,  und  endigt  an  der  inneren,  von  der  Fascia  transversa 
gebildeten  Oeffnung.  Die  untere  Wand  des  Kanals  bildet  das 
Poupart'sche  Band,  welches  sich  nach  hinten  umkrümmt,  und 
dadurch  die  Form  einer  Rinne  annimmt.  Die  obere  Wand  wird 
durch  die  vereinigten  unteren  Ränder  des  inneren  schiofen  und 
queren  Bauchmuskels  erzeugt.  Die  vordere  Wand  muss,  begreif- 
licher Weise,  wegen  des  allmälig  tieferen  Eindringens  des  Leisten- 
kanals in  die  Bauchwand,  immer  dicker  werden,  indem  sie  anfangs 
blos  aus  der  Aponeurose  des  äusseren  schiefen  Bauchmuskels,  — 
später,  wenn  der  Leistenkanal  unter  die  unteren  Ränder  des  inneren 
schiefen  und  des  queren  Bauchmuskels  eingedrungen  ist,  auch  durch 
diese  beiden  Muskeln  zusammengesetzt  wird.  Die  hintere  Wand 
verhält  sich  umgekehrt  wie  die  vordere,  indem  sie  in  der  Ebene 
der  äusseren  Leistenöffnung  durch  den  inneren  schiefen  und  queren 
Bauchmuskel,  und  durch  die  Fasria  transversa  gebildet  wird,  in  der 
Nähe  der  Bauchöffnung  dagegen  blos  aus  der  letztgenannten  Fascie 
besteht. 

Die  innere  Oeffnung  des  Leistenkanals  gehört,  wie  im  §.  172 
gesagt,  der  Fascia  transversa  an. 

Den  Leistenkanal  finden  wir  beim  Weibe  enger  und  länger  als  im  Manne. 
Enger,  weil  das  runde  Mutterband  dünner  als  der  Samenstrang  ist;  länger,  weil 
der  Abstand  der  Schamfuge  vom  vorderen  obereu  Darmbeinstachel  grösser  ist.  Bei 
Kindern  nähert  sich  seine  Richtung  mehr  der  geraden. 

§.  174.  Leistengruben. 

Die  innere  Oberfläche  der  Bauch  wand  zeigt  in  der  Nähe  der 
Bauchöffnung  des  l^eistenkanals,  folgende  Eigentümlichkeiten. 

Hat  man  die  untere  Hälfte  der  vorderen  Bauchwand  als 
Lappen  herabgeschlagen,  um  seine  innere  Oberfläche  zu  besehen, 
so  findet  man  dieselbe  mit  dem  Bauchfelle  bekleidet,  welches  fünf 
longitudinale  Falten,  eine  unpaare  und  zwei  paarige,  als  Ueberzüge 
nachzunennender  Bänder  und  Gefässe,  bildet. 

1.  Die  unpaare,  mediane  Falte,  erstreckt  sich  vom  Scheitel 
der  Harnblase  zum  Nabel  hinauf,  als  /Y/m  vesico-umbilicalis  media. 
Sie   enthält   den    zu  einem  Bande   eingegangenen  embryonischen 
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Urachus,  welcher  in  der  frühesten  Zeit  des  Embryolebens  ein  hohler, 
die  Harnblase  mit  der  Allantois  verbindender  Kanal  war,  später 
jedoch  zu  einem  soliden  Bande  eingeht,  in  welchem  sich  jedoch  Reste 
seiner  ursprünglichen  Kanalisirung  erhalten  haben  können. 

2.  Auswärts  von  der  medianen  Bauchfellfalte  befinden  sich  die 
seitlichen,  welche  vom  Seitenrande  der  Harnblase  gegen  den 
Nabel  aufsteigen,  und  sich  unterhalb  des  Nabels  mit  der  mittleren 
verbinden.  Sie  heissen  Plicae  vesico-umbilicales  lateralen,  und  sind 
Ueberzüge  der  vertrockneten  Nabelarterien  des  Embryo ,  welche  in 
diesem  Zustande  auch  seitliche  Harnblasenbänder  (Chordae 
umhilicales)  heissen. 

3.  Die  äusserst en  Falten  sind  die  kleinsten,  springen  nur 
sehr  wenig  vor,  und  man  muss  die  Bauchdecke  stark  anspannen, 
um  sie  zu  sehen.  Sie  führen ,  da  sie  die  Arteria  und  Vena  epiga- 
strka  einschliessen,  den  Namen:  Plicae  epigastricae.  —  Es  ist  gut, 
um  die  Falten  sich  mehr  erheben  zu  machen,  die  Harnblase  von 
der  Harnröhre  aus  mässig  aufzublasen.  Nichts  desto  weniger  hat 
man  an  gewissen  Leichen  seine  liebe  Noth,  sie  wahrzunehmen. 

An  der  äusseren  und  inneren  Seite  der  Plica  epigastrica,  bildet 
das  Peritoneum  flache  Gruben,  als  Leistengruben,  Fovea*  ingui- 
nales —  eine  äussere  und  innere.  Die  äussere  kleinere  liegt 
an  der  äusseren  Seite  der  Plica  epigastrica ,  und  entspricht  genau 
der  Bauchöffnung  des  Leistenkanals.  Sie  dringt  zuweilen  in  den 
Leistenkanal  als  blinder  Zipf  ein,  von  dessen  Spitze  man  einen 
dünnen  strangförmigen  Fortsatz,  eine  Strecke  weit  im  Samenstrang 
fortlaufen  sieht.  Die  innere  grössere  Leistengrube,  zwischen  Plica 
epigastrica  und  Plica  vesico-umbilicalis  lateralis  gelegen ,  entspricht, 
ihrer  Lage  nach,  der  äusseren  Oeffnung  des  Leistenkanals,  und 
stellt  somit  einen  relativ  schwachen  Thoil  der  Bauchwand  dar.  Die 
äussere  und  innere  Leistengrube  sind  somit  nur  durch  die  Plica 
epigastrica  von  einander  getrennt. 

Hat  man  nun  in  den  Leistengruben  das  Peritoneum  vorsichtig 
von  der  darauf  folgenden  Fascia  transversa  abgelöst,  so  sieht  man, 
wie  die  Fascie  erstens  sich  in  die  Bauchöffnung  des  Leistenkanals 
trichterförmig  fortsetzt,  und  zweitens  den  Grund  der  inneren  Leisten- 
grube bildet,  welcher  mit  dem  Finger  durch  die  äussere  Oeffnung 
des  Leistenkanals  herausgestaucht  werden  kann.  Man  sieht  ferner, 
dass  der  Samenstrang  nach  seinem  Eintritte  in  die  Bauchhöhle,  sich 
in  zwei  Bündel  theilt,  deren  eines  (Blutgefässe  des  Samenstrangs) 
zur  Luinbalregion  aufsteigt,  während  das  andere,  welches  blos  aus 
dem  Ausfuhrungsgange  des  Hodens  (Vas  deferens)  besteht,  sich 
nach  innen  und  unten  zur  kleinen  Beckenhöhle  wendet,  und  dicht 
am  inneren  Umfange  der  Bauchöffnung  des  Leistenkanals,  sich  mit 
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der  von  aussen  nach  innen  und  oben  laufenden  Artttria  epigastrica 
kreuzt. 

Abweichend  von  dieser  Darstellung,  bezeichnen  einige  Anatomen  die  hier 
als  Fovea  inguinal!*  interna  angegebene  Grube,  mit  dem  Namen  einer  media,  und 
nennen  die  zwischen  Plica  vesiro-umbUicaUt  media  und  lateralis  befindliche  Grube 
(welche  ich  unberücksichtigt  liess)  Fovea  infjuinuli*  interna.  Da  der  innere 
Leistenbruch,  wie  im  folgenden  Paragraph  gezeigt  wird,  in  der  Regel  nicht 
durch  die  Fo»»a  inguinalu  interna  autornm,  sondern  durch  unsere  interna  her- 
austritt, so  kann  die  im  Texte  aufgestellte  Unterscheidung  der  Leisteugruben,  ab 
die  praktisch  brauchbarere  gelten. 

§.  175.  Einiges  zur  Anatomie  der  Leistenbrüche. 

Wenn  ein  Baucheingeweide  durch  irgend  eine  Oeffnung  des 
Bauchen  nach  aussen  tritt,  und  eine  unter  der  Haut  liegende  Ge- 
schwulst bildet,  so  heisst  dieser  Zustand  Bruch  (ruptura  der  Alten) 
oder  Vorlagerung,  Hernia  (descente  der  Franzosen),  und  führt 
seinen  besonderen  Beinamen  von  der  Oeffnung  (Bruchp forte), 
durch  welche  er  hervorgetreten,  z.  B.  Leistenbruch,  Nabelbruch, 
Schenkelbruch,  etc.  Man  huldigte  bisher  allgemein  der  Meinung, 
dass  ein  Eingeweide,  welches  einen  Bruch  bilden  soll,  das  Bauch- 
fell, als  das  natürliche  Verschlussmittel  der  betreffenden  Oeffnung 
der  Bauchwand,  vor  sich  hertreiben  oder  ausstülpen  muss,  so  dass 
eB  in  diesen  wie  in  einem  Sacke  (Bruchsack)  eingeschlossen  liegt. 
Diese  Meinung  hat  aber  einer  richtigeren  Vorstellung  in  so  ferne 
weichen  müssen,  als  genaue  Untersuchungen  nachgewiesen  haben, 
dass  das  Bauchfell  nicht  durch  das  Eingeweide  her  vorgedrängt  wird, 
sondern  durch  eine,  nicht  näher  zu  präzisirende  Tendenz  desselben, 
Divertikel  zu  bilden,  sich  von  selbst,  d.  h.  nicht  durch 
den  Druck  eines  Eingeweides,  herausstülpt,  und  einen  Bruchsack 
bildet,  welcher  so  lange  kein  Eingeweide  enthalten  wird ,  bis  nicht 
ein  solches,  durch  die  Wirkung  der  Bauchpresse  in  ihn  hinein  ge- 
trieben wird.  Der  Bruchsack  existirt  also  vor  dem  Bruche,  worüber 
in  §.  178  des  1.  Bandes  meiner  topographischen  Anatomie,  das  Nähere 
nachgelesen  werden  kann.  Der  Bruchsack  wird  uns,  seiner  birn- 
formigen  Gestalt  wegen,  einen  in  der  Bruchpforte  liegenden  Hals, 
und  einen,  nach  Verschiedenheit  der  Grösse  des  Bruches,  mehr 
weniger  umfänglichen  Grund  unterscheiden  lassen. 

Ein  Eingeweide  kann  die  Grube  an  der  äusseren  oder  an 
der  inneren  Seite  der  Plica  epigastrica,  zum  Ort  seines  Austrittes 
aus  der  Bauchhöhle  wählen.  Im  enteren  Falle  wird  es  sich  in  den 
Lcistunkanal  hineinschieben,  seine  schräge  Richtuug  annehmen,  und 
Beine  ganze  Länge  durchlaufen  müssen,  bevor  es  nach  aussen  ge- 
langt.    So  bilden   sich  die   äusseren  Leistenbrüche,  Herniae 
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inguinales  externa»  t  deren  Natne  ihre  Entstehung  in  der  äusseren 
Leistengrube,  und  somit  an  der  äusseren  Seite  der  Arteria  epigastrica 
angiebt.  Im  zweiten  Falle  wird  das  Eingeweide,  weil  die  innere 
Leistengrube  der  äusseren  Oeffnung  des  Leistenkanals  gegenüber- 
liegt, gerade  naeh  vorn  treten,  und  durch  die  äussere  Oeffnung  des 
Leistenkanals  herauskommen,  ohne  durch  die  innere  eingetreten  zu 
sein.  Dies  sind  die  inneren  oder  directen  Leistenbrüche, 
Hemiae  inguinale»  interna»,  welche  sich  natürlich  durch  ihre  gerade 
Richtung,  so  wie  durch  ihr  Verhältniss  zur  Arteria  epigastrica ,  von 
den  äusseren  unterscheiden. 

Der  äussere  Leistenbruch  wird  jedenfalls  leichter  entstehen,  als 
der  innere,  da  sich  die  Faxcia  transversa,  bereits  normgemäss  in  den 
Leistenkanal  als  Fascia  infundibuliformi»  (Tunica  vaginalis  communis) 
hinein  begeben  hat,  während  der  eben  entstehende  ßruchsack  für  eine 
innere  Leistenhernie,  auch  die  Fascia  transversa  (welche  den  Grund 
der  Fovea  inguinalis  interna  bildet)  hervorzustülpen  hat.  Wenn  mau 
jenen  Theil  der  Bruchgeschwulst,  welcher  in  der  betreffenden  Oeff- 
nung der  Bauchwand  liegt,  Bruchhals  nennt,  so  muss  der  äussere 
Leistenbruch  einen  längeren  Hals  als  der  innere  oder  directe  haben; 
und  da  die  Leichtigkeit  der  Zurückbringung  eines  Bruches,  mitunter 
von  der  Kürze  und  Weite  seines  Halses  abhängt,  so  wird  ein  be- 
weglicher innerer  Leistenbruch  leichter  zurückgehen  als  ein  äusserer. 
Ist  ein  äusserer  Leistenbruch  alt,  gross  und  schwer  geworden,  so 
wurde  die  schräge  Richtung  des  Leistenkanals,  durch  den  Zug  der 
Bruchgeschwulst  in  eine  gerude,  wie  beim  inneren  oder  directen 
Bruch,  umgewandelt,  und  es  wird  dann  in  solchen  Fällen  sehr  schwer 
sein,  durch  äussere  Untersuchung  zu  unterscheiden  ,  ob  man  es  mit 
einem  äusseren  oder  inneren  Leistenbruche  zu  thun  hat. 

Befindet  sich  ein  äusserer  Leistenbruch  in  seinem  ersten  Ent- 
wicklungsstadium, d.  h.  gerade  am  Eintritt  in  den  Leistenkanal,  so 
heisst  er  Hemia  ineipiens.  Ist  er  etwas  weiter  in  den  Leistenkanal 
vorgerückt,  ohne  durch  die  äussere  Oeffnung  desselben  herausge- 
treten zu  sein,  so  bildet  er  die  Hemia  interstitialis.  Beide  sind,  wegen 
Fehlen  äusserer  Geschwulst,  mit  Sicherheit  schwer  zu  diagnosticiren. 
Ist  der  Bruch  aber  über  das  Niveau  der  Leistenöffnung  hervor  ge- 
treten, oder  bis  in  den  Hodensack  herabgestiegen,  so  nennt  man  ihn 
Hemia  inguinalis  oder  scrotalis.  Liegt  endlich  der  grösste  Theil  des 
Gedärmes  im  Bruche,  welcher  in  diesem  Falle  die  Grösse  eines 
Mannskopfes  erreicht  hat,  so  heisst  diese  Hernie:  Eventration, 
—  der  höchste  Punkt,  auf  den  es  ein  Bruch  bringen  kann. 

Wird  nun  das  in  einem  Bruch  enthaltene  Organ  von  der  Oeff- 
nung, durch  welche  es  austrat,  so  eingeschnürt,  dass  ihm  die  Blut- 
zufuhr abgeschnitten,  seine  Ernährung  sistirt,  seine  Function  aufge- 
hoben wird,  und  sofort  sein  Absterben  durch  Brand  (acute  Erweichung) 
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Platz  greift,  so  heisst  dieser  Zustand:  Einklemmung,  Incarceratio. 
Die  Ursachen  der  Einklemmung,  deren  Erörterung  in  das  Gebiet 
der  praktischen  Chirurgie  gehört,  können  sehr  verschieden  sein. 
Vom  anatomischen  (theoretischen)  Standpunkte  aus,  habe  ich  nur 
zu  erwähnen,  dass  die  Möglichkeit  einer  krampfhaften  Einklemmung 
eines  Leistenbruches  zugegeben  werden  könnte,  da  die  obere  Wand 
des  Leistenkanals  durch  die  aufgehobenen ,  und  dadurch  bogen- 
förmig gekrümmten  Ränder  des  inneren  schiefen  und  queren  Bauch- 
muskels erzeugt  wird.  Suchen  diese  nach  oben  gebogenen  Muskel- 
ränder, ihre  normale,  mehr  geradlinige  Richtung  wieder  anzunehmen, 
so  drücken  sie  den  Hals  des  Bruches  gegen  das  resistente  Ligamentum 
Poupartii,  wodurch  eine  Art  Zwinge  zu  Stande  kommt,  welche  die 
Einklemmung  setzt.  Da  die  Leisten-  und  die  Bauchöffnung  des 
Leistenkanals  nur  von  apon eurotischen  Gebilden  begrenzt  werden, 
so  kann  von  krampfiger  Einschnürung  an  diesen  beiden  Punkten 
keine  Rede  sein.  In  der  Regel  geht  jedoch  die  Einklemmung  nicht 
von  der  Wand  des  Kanals  aus,  durch  welchen  der  Bruch  sich  vor- 
lrfgerte,  sondern  vom  Bruchsackhals,  welcher  sich  bis  zur  com- 
pleten  Strangulation  des  vorgefallenen  Eingeweides  verengert.  Ja 
ich  bin  überzeugt,  dass  die  Einklemmung  durch  den  Bruchkanal 
(nicht  durch  den  Hals  des  Bruchsackes)  mehr  in  einer  theoretischen 
Einbildung,  als  in  Wirklichkeit  existirt,  und  schliesse  dieses  daraus, 
dass,  wenn  bei  eingeklemmten  Leistenbrüchen,  die  Incarceration  von 
der  Wand  des  Leistenkanals  ausgienge,  nicht  blos  die  Bruchgeschwulst, 
sondern  auch  Hode  und  Sainenstrang  vom  Brande  befallen  werden 
müssten.  Solchen  Brand  des  Hodens  und  des  Samenstranges  hat 
man  aber  noch  bei  keiner  eingeklemmten  Leistenhernie  vorkommen 
gesehen.  Mögen  die  Chirurgen  diese  Worte  eines  Anatomen  be- 
herzigen ! 

Die  Einschnürung  muss,  wenn  sie  nicht  durch  gelindere  Mittel, 
als  wanne  Bäder  und  Klystiere,  zweckmässige  manuelle  Hilfe  (Taxis) 
zu  beseitigen  geht,  durch  Erweiterung  der  Bruchpforte  mittelst  des 
Bruchschnittes  (Herniotmnia)  gehoben  werden. 

Die  Richtung  des  Schnittes  wird  beim  inneren  Leistenbruche 
eine  andere,  als  beim  äusseren  sein  müssen.  Die  Pforte  des  inneren 
Leistenbruches  hat  die  Arteria  ejrigastrica  an  ihrer  äusseren  Seite, 
jene  des  äusseren  Leistenbruches  dagegen  an  ihrer  inneren.  Um  die 
Verwundung  der  Arteria  epigastrica  zu  vermeiden ,  wird  also  der 
Erweiterungsschnitt  beim  inneren  Leistenbruch  nach  innen,  beim 
äusseren  nach  aussen  gerichtet  sein  müssen.  In  Fällen,  wo  mau 
nicht  ganz  entschieden  weiss,  ob  man  es  mit  einem  äusseren  oder 
inneren  Leistenbruch  zu  thun  hat,  wird  der  Schnitt  nach  oben 
der  beste  sein, 

Ueber  den  angeborenen  Leistenbruch  siehe  §.  300. 
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Die  grössere  Länge  und  Euge  des  weiblichen  Leistenknnals  erklärt  das 
seltene  Vorkommen  der  Leistenbrüche  bei  Weibern.  Einer  Erhebung  der  Londoner 
Bandagisten  znfolge,  waren  unter  4060  Leistenbruch-kranken,  nui  34  Weiber.  Wenn 
die  von  Jobert  angenommene  grössere  Weite  des  rechten  Leistenkanals  keine 
Chimäre  wäre,  würde  sie  das  häufigere  Vorkommen  der  Hernien  auf  der  rechten 
Seite  zu  motiviren  im  Staude  sein. 

Da  man  sich,  wenn  mau  einmal  weiss,  was  ein  Bruch  ist,  selben  an  jedem 
Cadaver  erzeugen  kann ,  so  hielt  ich  die  Aufnahme  dieser  praktischen  Bemerkun- 
gen in  ein  anatomisches  Handbuch  nicht  für  nutzlos.  Es  wird  dieses  zugleich 
den  Anfängern,  welche  den  Werth  der  Anatomie  nur  vom  Hörensagen  kennen, 
eine  kleine  Probe  von  ihrer  Nützlichkeit  geben. 

Nebst  den  Handbüchern  über  chirurgische  Anatomie,  handeln  über  Bruch- 
auatomie  noch:  A.  L'ooper,  The  Anatomy  and  Surgical  Treatment  of  Inguinal  and 
Congenital  Hernia.  London,  1804.  foL  Deutsch  von  Kntttye.  Breslau,  1809.  — 
C.  He*»elbach,  über  Ursprung  und  Vorschreiten  der  Leisten-  und  Schenkelbrüche. 
Würzburg,  1814.  4.  —  J.  Ctoqvel,  recherches  anat.  sur  les  hemies.  Paris,  1817 

—  1819.  4.  —  .4.  Thomton,  sur  l'anatomie  du  bas  ventre  et  des  hernies.  Paris. 
I.  Livr.  —  A.  Scarpa,  sull*  eruie.  Paris,  1831.  4.  Deutsch  von  Seiler.  Leipzig,  1822.  — 
E.  W.  Ttuon,  Anatomy  of  Inguinal  and  Femoral  Hernia.  London,  1834.  fol.  — 
Flood,  On  the  Anatomy  and  Surgery  of  Inguinal  and  Femoral  Hernia.  Dublin,  fol. 
Ein  Prachtwerk  wie  das  vorige.  —  A.  Suhn,  über  den  Bau  des  Leisteukanals,  in 
dessen  Beobachtungen  aus  dem  Gebiete  der  Anatomie,  etc.  Heidelberg,  1850.  fol. 

—  O.  Matthe*,  Phantom  des  Leisten-  und  Schenkelkanals,  fol.  Leipzig.  1862.  — 
W.  Linhart,  l'ntcrleibshernien.  Würzburg,  1866. 


§.  176.  Zwerchfell. 

Das  Zwerchfell  (Diaphragma,  von  Sa^parreiv,  abgrenzen, 
Septttm  trannversum,  Musculus  phremeti*)  ist,  nebst  dein  Herzen,  der 
lebenswichtigste  Muskel  des  menschlichen  Körpers.  Sein  Stillstand 
bedingt ,  wie  jener  des  Herzens ,  unausbleiblich  schnellen  Tod. 
Spigelius  apostrophirt  das  Zwerchfell  als:  mmculus  umts,  sane  om- 
vium  fama  celeberrimm  l 

Wir  finden  das  Zwerchfell,  als  natürliche  Scheidewand  zwischen 
Brust-  und  Bauchhöhle,  so  in  die  untere  Brustapertur  eingepflanzt, 
dass  es  eine  convexe  Fläche  nach  oben,  eine  coneave  Fläche  nach 
unten  kehrt,  und  unterscheiden  an  ihm,  wie  an  jedem  Muskel,  einen 
fleischigen  und  einen  sehnigen  Bestandteil.  Ersterer  zerfallt, 
nach  Verschiedenheit  seines  Ursprunges,  wieder  in  einen  Lenden- 
und  Kipp  entheil.  Der  musculöse  Theil  schliesst  den  sehnigen 
ringsum  ein. 

a)  Der  Lenden  theil  (Pars  lumbalis)  des  Zwerchfells  besteht 
aus  drei  Schenkelpaaren,  welche  keineswegs  symmetrisch  vom  Len- 
densegment der  Wirbelsäule  heraufkommen.  1.  Das  innere  Schen- 
kelpaar ist  das  längste  und  stärkste.  Seine  Schenkel  entspringen 
sehnig  von  der  vorderen  Fläche  des  dritten  und  vierten  Lenden- 
wirbels, steigen  convergirend  aufwärts,  werden  fleischig,  kreuzen 
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sich  vor  dem  Körper  des  ersten  Lendenwirbels,  und  bilden  mit  der 
vorderen  Fläche  der  Wirbelsäule  eine  dreieckige  Spalte  —  den 
Aortenschlitz,  Hiatus  aorticus  —  durch  welche  die  Aorta  aus 
der  Brust-  in  die  Bauchhohle ,  und  der  Ductus  thoracirm  aus  der 
Bauchhöhle  in  die  Brust  gelangt.  Nach  geschehener  Kreuzung,  diver- 
giren  die  Schenkel,  um  gleich  darauf  neuerdings  zu  convergiren, 
und  sich  zum  zweiten  Mal  zu  kreuzen ,  wodurch  eine  zweite ,  über 
dem  Hintun  aorticus,  und  etwas  links  von  ihm  liegende,  ovale  Oeff- 
nung  zu  Stande  kommt,  durch  welche  die  Speiseröhre  und  die  sie 
begleitenden  Nenn'  vagi  in  die  Bauchhöhle  treten.  —  Die  Oeffnung 
heisst:  Speiseröhrenloch,  Foramen  oesophageum.  Jenseits  dieses 
Loches,  treten  beide  innere  Schenkel  an  den  hinteren  Rand  des 
sehnigen  Theils.  2.  Das  mittlere  Schenkelpaar  entspringt  mit 
zwei  schlanken  fleischigen  Strängen  von  der  seitliehen  Gegend  des 
zweiten  Lendenwirbels,  und  3.  das  äussere,  kurze  und  breite,  von 
der  Seitenfläche  und  dem  Querfortsatz  des  ersten  Lendeuwirbels, 
Die  Schenkel  des  mittleren  und  äusseren  Paares  kreuzen  sich 
nicht,  sondern  gehen  direct  an  den  hinteren  Rand  des  sehnigen 
Theils.  Die  linken  Schenkel  sind  meistens  etwas  schwächer,  und 
entspringen  um  einen  Wirbel  höher,  als  die  rechten.  Die  Urspruugs- 
weise,  die  Kreuzung,  selbst  die  Zahl  der  Schenkel  variirt  so  oft, 
dass  vorliegende  Beschreibung  nicht  für  alle  Fälle  gelten  kann,  und 
nur  für  das  häutigere  Vorkommen  passt. 

b)  Der  Kippentheil  (Pars  costalu)  entspringt  beiderseits  von 
der  inneren  Fläche  der  sechs  oder  sieben  unteren  Kippen,  vom 
Schwertfortsatz,  so  wie  auch  von  zwei  fibrösen  Bögen  (Ligamenta 
arcuata  Halleri),  deren  innerer  vom  Körper  des  ersten  Lendenwirbels, 
über  den  Psoas  weg,  zum  Querfortsatz  desselben  Wirbels  ausge- 
spannt ist,  während  der  äussere,  auswärts  von  ersterem  gelegen,  vom 
Querfortsatz  des  ersten  Lendenwirbels,  über  dem  Quadratiis  lum- 
borum  weg,  zur  letzten  Rippe  tritt.  Die  Rippenursprünge  der  Pars 
costalis  erscheinen  als  Zacken,  welche  zwischen  die  Ursprungszacken 
des  queren  Bauchmuskels  eingreifen,  und  von  diesen  durch  eine  ähn- 
liche Zickzacklinie  getrennt  sind,  wie  jene,  welche  zwischen  den 
Ursprüngen  des  Obliquu*  abdominis  externus,  Serratus  anticus  major 
und  Latissimus  dorsi  bereits  erwähnt  wurde.  Sämmtliche  Zacken 
convergiren  gegen  den  Umfang  des  sehnigen  Theils,  an  welchem  sie 
sich  festsetzen. 

c)  Der  sehnige  Theil  (Pars  tendinea  s.  (Zentrum  tendineum) 
nimmt  so  ziemlich  die  Mitte  des  Zwerchfells  ein,  und  liogt,  der 
kuppelfönnigen  W  ölbung  des  Zwerchfells  wegen ,  höher  als  der 
fleischige  Antheil  dieses  Muskels.  Sein  im  frischen  Zustande  über- 
raschend schöner,  metallischer  Schimmer,  verhalf  ihm  zu  dem  son- 
derbaren Namen:  Speculum  Helmontii.    Seine  Gestalt  ähnelt  jener 
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eines  Kleeblattes,  in  dessen  rechtem  Lappen,  unmittelbar  vor  der 
Wirbelsäule,  eine  viereckige  Oeffnung  mit  abgerundeten  Winkeln 
liegt,  durch  welche  die  untere  Hohlvene  in  die  Brusthöhle  aufsteigt, 
und  welche  deshalb  Foramen  pro  Vena  enva  *.  quadritaterum  hoisst. 

Nebst  den  genannten  drei  grossen  Oeffnungen,  kommen  im  Zwerchfelle  nocli 
mehrere  kleinere,  für  den  Verlauf  minder  umfangreicher  Gefässe  und  Nerven  be- 
stimmte Spalten  vor,  welche  keiue  besonderen  Namen  führen.  So  befindet  «ich 
zwischen  dem  inneren  und  mittleren  Schenkel  eine  Spalte  zum  Durchgang  des 
Nervtut  »[Aanchnicwi  major  und  der  Vena  azygo»  (linkerseits  hemiazyjo*).  Der 
mittlere  Schenkel  wird  häufig  durch  den  Xerviui  »plnnchnicu*  minor  durchbohrt. 
Zwischen  dem  Homeren  und  mittleren  Schenkel  tritt  der  Sympathien«  aus  der  Brust- 
in die  Bauchhöhle. 

Die  Wölbung  den  Zwerchfells  ragt  rechterseits ,  wegen  der  Lagerung  der 
voluminösen  Leber  im  rechten  Hypochondrium,  höher  in  den  Thorax  hinauf,  als 
linkerseits.  —  Beim  Einathmen  verflacht  sich  die  Wölbung  des  Zwerchfells,  in- 
dem da*  bogenförmig  an  das  Centrnm  lendiiieum  tretende  Fleisch  der  Pur»  cortali* 
und  lum/xilu,  während  der  Contraction  mehr  geradlinig  wird.  Dadurch  muss  die 
Bauchhöhle  um  so  viel  verengert*  werden,  als  die  Brusthöhle  vergrössert  wird. 
Das  Centrum  tendineum  steigt,  während  der  Contraction  des  Zwerchfells  nicht 
mit  seiner  ganzen  Ebene  herab,  sondern  neigt  sich  blos  so,  dass  sein  hinterer 
Rand  tiefer  zu  stehen  kommt,  als  sein  vorderer.  Man  unterlasse  es  nicht,  um 
sich  von  dieser  wichtigen  Sache  zu  überzeugen,  die  Stellung  des  Diaphragma 
an  zwei  Kindesleichen  zu  vergleichen,  au  dereu  einer  die  Lunge  durch  die  Luft- 
röhre vollständig  aufgeblasen  wurde,  nn  der  anderen  aber  nicht,  wodurch  also  die 
Einnthmuugs-  und  Ausathmungsstclluug  des  Zwerchfells  zur  deutlichen  An- 
schauung kommen. 

Durch  den  Druck,  welchen  das  Zwerchfell  beim  Einathmen  auf  die  Bauch- 
eingeweide ausübt,  bethätigt  es  die  Fortbewegung  der  Content»  des  Darmschlauches, 
fördert  den  venösen  Kreislauf  im  l  Tnterleibe,  und  unterstützt  mechanisch  die  Se- 
cretioueu  und  Excretionen  der  drüsigen  Nebenorgane  des  Verdanungssystems.  Da 
die  von  oben  her  gedrückten  Eingeweide,  dem  Drucke  weichen  müssen,  so  drängeu 
sie  sich  gegen  die  nachgiebige  vordere  Bauchwund,  und  wölben  sie  stärker.  Hört 
beim  Ausnthmen  der  Druck  des  Zwerchfells  zu  wirken  auf,  so  schiebt  die  nun 
beginnende  Zusammenziehung  der  museulöseii  Bauchwand,  die  dislocirten  Einge- 
weide wieder  in  ihre  frühere  Lage,  und  zwingt  das  uun  relaxirte  Zwerchfell,  wieder 
zu  seiner  früheren  Wölbung  zurückzukehren,  wobei  die  in  den  Lungen  enthaltene 
Luft  durch  die  Luftröhre  und  Stimmritze  des  Kehlkopfes  entweicht  Die  Ein- 
geweide bcfiudcu  sich  sonach,  so  lange  das  Athmeu  dauert,  fortwährend  in  einer 
hin-  und  hergehenden  Bewegung,  welche  in  demselben  Maasse  gesteigert  wird,  als 
der  Athmungsprocess  lebhafter  angeht.  Ist,  während  die  Bauchmuskeln  wirken, 
die  Stimmritze  geschlossen,  so  kann  die  Luft  aus  den  Lungen  nicht  entweichen, 
somit  auch  das  Zwerchfell  nicht  in  die  Höhe  steigen,  und  die  Lage  der  Eingeweide  des 
Unterleibes  nicht  verändert  werden.  Die  Eingeweide  werden  dann  nur  zusammen- 
gedrückt, und  enthalten  sie  Entleerbares,  so  wird  dieses  herausgeschafft.  Diese 
von  den  Bauchmuskeln  geleistete  Coinpression  der  l.'nterleibsorgnne,  hat  als  soge- 
nannte Banchpresse  (I'refum  Mondnah),  bei  allen  heftigen  Anstrengungen,  beim 
Drängen,  Erbrechen,  bei  harten  Stuhleutleerungen ,  beim  Verarbeiten  der  Wehen 
der  Gebärenden,  etc.,  in  Thätigkeit  zu  treten,  und  giebt  auch  das  veranlassende 
Moment  für  die  Entstehung  von  Hernien  ab. 

Bei  Verwundungen  und  Zerreissungen  des  Zwerchfell«,  bei  angeborenen 
Spulten  desselben,  kann  ein  Eingeweide  des  Bauches,  am  häufigsten  die  Milz,  das 
U  j  r  t  U  Lehrbnch  der  Anatomie.  28 
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Netz,  oder  der  Magen,  in  die  Brusthöhle  schlüpfen,  »ud  eine  IltniLi  Jiaphray 
nuitica  bilden.  Die  durch  Fall  und  Erschütterungen  entstandenen  Zwerchfellsrisse, 
finden  sich  häufiger  auf  der  linken  Seite,  da  auf  der  rechten  die  Leber  das  Zwerch- 
fell stützt.  —  Die  obere  Fläche  des  Zwerchfells  wird  von  dein  Rippenfelle ,  die 
untere  von  dem  Hauchfelle  bekleidet.  Auf  der  oberen  Fläche  der  Parx  tendmrn 
ist  der  Herzbeutel  angewachsen.  -  Zwischen  dein  Custalzacken .  welcher  von» 
7.  Rippcnknnrpel  kommt,  und  jenem,  der  am  l'roce**u*  xipltoifleu»  entspringt, 
existirt  eine  dreieckige  Spalte,  durch  welche  Brustfell  und  Bauchfell  in  Contact 
gemtheu.  Larrey  rieth,  durch  diese  .Spalte  die  Function  des  Herzbeutels  vorzu- 
nehmen. —  Der  veränderliehe  Stand  des  Zwerchfells  erklärt  es,  warum  eine  und 
dieselbe  penetrircude  Wunde,  gauz  andere  Theilc  verletzt  haben  wird,  wenn  sie  im 
Momente  des  Ein-  oder  Ausathmens  beigebracht  wurde. 

Verhindern  grosse  Geschwülste  im  I  Tnterleibe ,  Batichwassersucht,  oder 
Fettleibigkeit,  den  I)r*cnt<m*  tliaphragmati*  In-im  Etnathmen,  so  wird  die  dadurch 
beschränkte  Kaunivergrösscrnng  de«  Thorax,  durch  stärkeres  Heben  der  Kippen 
compeiisirt ;  so  wie  umgekehrt,  bei  behinderter  Rippenbewegung  durch  Verknö- 
cherung der  Knorpel,  durch  Wunden  des  Thorax,  oder  Entzündung  des  Rippen- 
felles, das  Diaphragma  allein  die  Kinathmuiigsfuuction  übernimmt  Hierauf  beruht 
der  Fnterschied  zwischen  Hrtpiratio  fhotunm  und  tiMomhwIi* 


E.  Muskeln  des  Kückens. 

^.  IT 7.  Allgemeine  Betrachtung  des  Rückens,  und  Eintheilung 

seiner  Muskeln. 

Wir  begreifen  unter  Kücken,  Morsum  s.  7\r<jum,  die  hintere 
Seite  des  Staiumes,  welche,  von  oben  nach  unten  gerechnet,  aus 
dem  Nacken  (hintere  Halsgegond),  dein  eigentlichen  Rücken  (hintere 
Thoraxwand),  den  Lenden  (hintere  Bauchwand),  und  dem  Kreuze 
(hinten;  Beckenwand)  besteht.  Die  Nackengej*,ond  ist  von  oben 
nach  unten  leicht  concav,  von  einer  St-ite  zur  anderen  convex,  und 
unten  durch  den  Vorsprung  des  siebenten  Halsdornes  vom  Rücken 
abgegrenzt.  Die  eigentliche  Rückengegend  ist  in  der  Längen-  und 
Querrichtung  massig  convex.  Längs  der  Mittellinie  fühlt  man  die 
Spitzen  der  Dorntortsätze  der  Brustwirbel.  An  ihrer  oberen  seit- 
lichen Gegend  Hegen  die  beweglichen  Schulterblätter,  welche  bei 
musculösen  Körpern  einen  mehr  gleichförmig  gerundeten  ,  bei  ma- 
geren einen  durch  die  Spina  seapular  scharf  gezeichneten  Vorsprung 
bilden.  Die  in  der  Längsrichtung  mässig  coneave  Lendengegend, 
besitzt  in  der  Medianlinie  eine  vertiealo  Rinnt!,  welche  den  zwischen 
den  Heischigen  Bäuchen  der  langen  Rückgratsstreeker  versenkten 
Lendcndornen  entspricht.  Die  convexe  Kreuzgegend  wird  am  we- 
nigsten von  Weichtheilen  bedeckt,  und  fühlt  sieh  daher  im  ganzen 
Umfange  hart  an. 
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Die  Huut  des  Kücken»  zeichnet  sich  durch  ihre  Dicke  und 
Derbheit  aus.  Die  Rückenhaut  der  Thier«  liefert  deshalb  da»  beste 
Leder.  Auch  in  der  zur  französischen  Revolutionszeit  bestandenen 
Menschenlederfabrik  zu  Meudon,  wurde  Sattelleder  aus  der  Rüeken- 
haut  menschlicher  Leichen,  —  Zäume,  und  Riemen  für  Patrou- 
taschen  aus  der  Haut  der  Schenkel  und  Arme  fabrizirt.  —  Man 
findet  die  Haut  des  Rückens  an  den  Leichen  meist  blau-  oder 
dunkelroth  gefleckt  (Todtonflecke).  Auf  dem  Kreuzbeiue,  und  an- 
deren am  Rücken  fühl-  und  sichtbaren  Knochenvorsprüngen,  unter- 
liegt sie  bei  schweren  Kranken,  dem  Verbranden  durch  Aufliegen 
( Decubitm). 

Kine  Fancln  superficialis  existirt  nur  als  äusserst  dünner  Binde- 
gewebsüberzug  der  ersten  Muskelschichte.  Den  ganzen  Kaum  zwi- 
schen Haut  und  Knochen,  welcher  zu  den  Seiten  der  Dornfortsätze 
bedeutend  tief  ist,  nehmen  Muskeln  ein,  deren  anatomische  Dar- 
stellung einen  wahren  Probirstein  für  die  Geduld  und  Geschicklich- 
keit der  Studironden  abgiebt,  weshalb  sie  sich  keiner  grossen  Be- 
liebtheit zu  rühmen  haben.  Ihrer  Gestalt  naeh,  bilden  die  Rücken- 
muskeln  drei  Gruppen:  die  breiten,  die  langen,  und  die  kurzen, 
welche  in  den  nächsten  Paragraphen  gesondert  zur  Sprache  kommen. 
Functionen  aufgefasst  zerfallen  sie  in  vier  Gruppen.  Die  erste  oder 
hochliegende  dient  zur  Bewegung  der  oberen  Extremität,  die  zweite 
bewegt  die  Kippen,  die  dritte  den  Kopf,  die  vierte  die  Wirbelsäule. 
Weder  Gefässo  noch  Nerven  von  grosser  praktischer  Wichtigkeit 
verzweigen  sich  auf  oder  zwischen  ihnen.  Daher  sind  Fleischwunden 
des  Rückens  minder  gefahrvoll,  und  es  l;ig  somit  eine  Art  von  Rück- 
sicht in  der  Barbarei  gewisser  Körperstrafen,  welche,  wie  die  Knute, 
die  Spiessruthe,  und  die  ueunschwänzige  Katze,  sich  nur  den  Rücken 
der  Delinquenten  auserkoren  haben. 

Die  Ursprünge  und  Kndett  einzelner  Riickennmskeln  bieten  SO  gross,. 

Fülle  von  Varietäten  dar,  dans  nicht  leielit  die  Beschreibung  eines  Autors  mit  jener 
eines  alliieren  stimmt.  Jede  Vcrh'nderung  der  Ursprünge  oder  Insertionen  Kines 
Muskels,  bedingt  nothwendig  eine  entsprechende  Verdickung  der  übrigen,  und  die 
Anomalie  erstreckt  sieh  auf  viele  Nachbarn.  I  nter  diesen  möglichen  Schwankungen 
Hiebt  es  jedoch  eine  gewisse  constwnte  Grösse,  und  auf  diese  wurde  bei  der  folgen- 
den Beschreibung  der  einzelnen  Rüekenmuskelu  vorzugsweise  Rücksicht  genommen. 


17*.  Breite  Rückenmuskeln. 

Sie  liegen  unter  allen  Rückenmuskeln  am  oberflächlichsten. 
Die  Mehrzahl  derselben,  uud  zwar  gerade  die  breitesten  und  stärk- 
sten unter  ihnen,  gehören  dem  Schulterblatte  und  dem  Oberarm 
an,  wie  der  Cnadlarit,  LaUmrinw*  dorm',  die  beiden  Wiomboläei  und 
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der  Lmaiw  scapnlae.  Die  übrigen  bewegen  die  Rippen,  wie  die 
beiden  Serraii  postici,  oder  den  Kopf,  wie  die  Spienii. 

Der  Kappe  nmus  ke! ,  Musculus  cuenl/aris  s.  trapezius  (Mus- 
culus mensa/is,  Tischmuskel  der  älteren  Autoren),  entspringt  von 
der  Linea  semicircutaris  xnperior  und  der  I^otvbcrantia  externa  des 
Hinterhauptbeins,  vom  Ligamentum  nuchae,  den  Spitzen  der  Dorn- 
tortsätze des  siebenten  Halswirbels  und  der  zehn  oberen  oder  aller 
Brustwirbel.  In  den  Zwischenräumen  je  zweier  Dornspitzen,  dienen 
die  Ligamenta  interspinalia  den  Fasern  dieses  Muskels  zum  Ur- 
sprünge. Von  dieser  langen  Ursprungsbasis  laufen  die  einzelnen 
Bündel  eonvergirend  zur  Schlüter,  wo  sich  die  oberen  an  den  hin- 
teren Rand  der  Spina  scajmlae  in  seiner  ganzen  Länge,  ferner  an 
den  inneren  Rand  des  Akromion,  und  ausserdem  noch  an  das 
Sehulterende  des  Schlüsselbeins  befestigen,  während  die  unteren  nur 
von  der  inneren  Hälfte  der  Spina  scajmlae  Besitz  nehmen.  Es  kann 
sonach  der  Muskel  die  äussere  Hälfte  der  Spina  heben,  und  die 
innere  senken,  was  zu  einer  Drehung  des  Schulterblattes  um  eine 
horizontal  von  vorn  nach  hinten  geheude  Axe  führt.  Bei  dieser 
Drehung  geht  der  untere  Schulterblattwinkel  nach  aussen,  der  obere 
äussere,  welcher  die  Gelenkfläche  trägt,  nach  oben. 

Die  Convergcnz  seiner  Bündel,  [riebt  dem  Muskel  eine  dreieckige  Gestalt. 
Hat  man  beide  Citndtare*  präparirt  vor  Hieb,  so  bilden  die  mit  ibren  langen  Basen 
an  einander  stossenden  Dreiecke,  ein  ungleichseitiges  Viereck,  wober  der  Galen'- 
sehe  Name  Mimcuhm  trapeziii*  abzuleiten  ist.  welcher  Name  somit  nicht  auf  einen, 
sondern  auf  beide  ('iicnllarrx  zusammen  genommen  jtasst.  —  Der  lange,  untere, 
spitzige  Winkel  dieses  Vierecks,  ähnelt  einer  zurückgeschlagenen  Monchskap|»e 
(Cttculht*),  weshalb  Spigel ins  die  Benennung  Mn*culn*  cuctdlnrii  einführte,  damit 
die  sündhaften  Sterblichen  sich,  wie  er  sagt,  erinnern  mögen:  eitern  homini  rrli- 
ijiomm  dnerudnm  r**r. 

Dir  Kopf  Ursprung  des  Vundlari* ,  überlagert  deu  von  F.  E.  Schulze 
[Rostock,  IHfio)  entdeckten  Muxcutm  fnw*ver»m  Hwr/ine.  Dieser  entspringt  von 
dem,  der  Protuheranlin  occipiUdvi  ext.  nächsten  Stück  der  Lima  netnicirculariM  *»p„ 
und  bildet  eine,  circa  15  Linien  lange,  und  »'»  Linien  breite,  aber  dünne  Fleisch- 
lage, welche  quer  nach  aussen  zieht,  um  theils  in  der  Mitte  der  genannten  Hinter- 
hauptlinie  zu  enden,  theils  in  der  Kopf  Insertion  des  Steimocleido-maatniden*  zu 
verschmelzen.    Function  räthsclhaft. 

Der  breiteste  Rückenmuskel,  Musculus  latissimus  dorsi, 
hat  unter  allen  Muskeln  die  grössto  Flächenausdehnung.  Er  ent- 
springt mit  einer  breiten  Sehn«;  (welche  «las  oberflächliche  oder 
hintere  Blatt  der  Fascia  /mnbo-ihtrsa/is  bildet,  Note  zu  §.  170),  v°n 
den  Dornfortsätzen  der  4  —  *»  unteren  Brustwirbel,  aller  Lenden- 
und  Kreuzwirbcl,  und  von  dem  hinteren  Segment  des  Labinm  exter- 
nvm  der  Darmbeincrista.  Der  scharf  abgesetzte  Uebergang  dieser 
breiten  Sehne  in  Fleisch,  erfolgt  in  einer  gegen  die  Wirbelsäule  zu 
convexen  Linie.  Zu  diesem  sehnigen  Ursprünge  gesellen  sich  noch 
3  fleischige  Zacken,    welche  von  den  untersten  Hippen  stammen, 
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und  sich  an  den  äusseren  Rand  des  Muskels  anschmiegen.  Er  lauft, 
die  hintere  und  die  Seiten  wund  der  Brust  umgreifend,  und  zusehends 
Bchm&ler  werdend,  über  den  unteren  Winkel  des  Schulterblattes 
zum  Oberarmknochen,  bildet  die  hintere  Wand  der  Achselhöhle, 
und  inscrirt  sich  mit  einer  ungefähr  zollbreiten,  platten  Sehne,  an 
ilie  Spina  fnberculi  minoris.  Die  Endsehne  des  Musculus  teres  major 
legt  sich  an  jene  des  Latissimns  an ,  und  es  wäre  gar  nicht  un- 
passend, den  Tcres  major,  der  vom  unteren  Winkel  des  Schulter- 
blattes entspringt,  als  die  Scapularportion  des  breitesten  Rücke  n- 
muskels  anzusehen.  —  Die  Wirkung  des  Latissimns  gestaltet  sich 
ebenso  mannigfaltig,  wie  jene  des  Pectoralis  major,  und  hängt  von 
der  Stellung  des  Arms  ab.  Den  herabhängenden  Arm  zieht  er  nach 
rückwärts,  und  nähort  die  Hand  dem  Gesässe  zu  einem  gewissen 
Zweck,  welchen  man  anständigen  Lesern  nicht  nennen  darf,  woher 
sein  obseöner  älterer  Name:  Tersor  s.  Scalptor  ani  stammt. 

Seine  interessanteste  Varietät  besteht  in  einer  Verbindung  seiner  Endsehue 
mit  der  Sehne  des  grossen  Brustmuskeln ,  durch  ein  über  die  Armuerven  und  Ge- 
lasse weglaufendes  fleischiges  Bündel,  —  eine  Einrichtung,  welche  beim  Maulwurf 
und  in  der  Klasse  der  Vögel  normgcmuVs  wiederkehrt.  Eine  zweite .  und  zwar 
eonstante  Verbindung,  zwischen  der  Sehne  des  Latitsimu»  und  dem  langen  Kopfe 
des  Trietpt  hracliii,  wurde  zuerst  von  Halbertsrna  erwähnt. 

Der  untere  Winkel  des  Kappenmuskels  schiebt  sieh  über  den  Latiinimtm 
hin.  Ein  eonstanter  Schleimbeutcl  liegt  zwischen  der  Sehne  des  Latüiinmx  und 
dem  Oberannbein. 

Nach  Entfernung  des  CucnUaris  und  hitissimus  erscheinen: 
Der  grosse  und  kleine  rautenförmige  Muskel,  Musculus 
rhomboidem  major  et  minor.  Sie  machen  eigentlich  nur  Einen  Muskel 
aus,  welcher  vom  Oucullaris  bedeckt  wird.  Er  entspringt  von  den 
Dornfortsätzen  der  zwei  unteren  Halswirbel  und  der  vier  oberen 
Brustwirbel,  läuft  schräg  nach  ab-  und  auswärts,  und  endet  am 
inneren  Rande  des  Schulterblattes.  Ist  die  von  den  Halswirbeln 
entspringende  Portion,  von  dem  Reste  des  Muskels  durch  eine  Spalte 
getrennt,  so  nennt  man  sie  Musculus  rhomhoideus  minor  s.  sujterior, 
und  was  übrig  bleibt,  Musculus  rhomboideus  major  s.  inferior.  Heide 
nähern  die  Schulter  der  Wirbelsäule,  und  drehen  das  Schulterblatt 
in  einer  der  Wirkungsweise  des  Cucullaris  entgegengesetzten  Richtung. 

Der  Aufheber  dos  Schulterblattes,  Musculus  himtor  sca- 
pidae  s.  Musculus  angularis,  entspringt  mit  vier  sehnigen  Köpfen  von 
den  hinteren  Höckern  der  Querfortsätze  der  vier  oberen  Halswirbel, 
und  steigt  zum  inneren  oberen  Winkel  des  Schulterblattes  herab. 
Er  hebt  die  Schulter  (oder  eigentlich  den  inneren  oberen  Winkel 
des  Schulterblattes),  und  heisst  scherzweise  Musculus  patientiae.  Hei 
vielen  Säugethieren  ist  er  mit  dem  Strratus  antiens  major  zu  einem 
Muskel  verwachsen. 
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Unter  dem  Musculus  rhomhoideus  findet  sieh: 

Der  hintere  obere  sägeformige  Muskel,  Musculus  serratus 
posticns  superior.  Ursprung:  Dornfortsätze  der  zwei  unteren  Hais- 
und zwei  oberen  Brustwirbel.  Ende:  mit  vier  Zacken  an  die 
2—5.  Kippe.  Wirkung:  Hippen  heben.   Weit  entfernt  von  ihm  liegt: 

Der  hintere  untere  säge  förmige  Muskel,  Musculus  serro 
tns  posficus  inferior.  Er  wird  ganz  und  gar  vom  Latissimus  bedeckt, 
von  dessen  Ursprungssohne  (Fascia  htmbo-dorfcdis)  er  in  der  Gegend 
der  zwei  unteren  Brust-  und  oberen  Lendenwirbel  seine  Entstehung 
nimmt.  Er  befestigt  sich,  schräg  aus-  und  aufwärts  laufend,  mit 
breiten,  dünnen,  fleischigen  Zacken,  an  die  vier  letzten  Kippen, 
welche  er  niederzieht. 

Der  bauschähnliche  Muskel  des  Kopfes  und  Halses, 
Musculus  splenim  capitis  et  colli ,  liegt  unter  dem  Halstheil  des  Cu- 
cullaris,  und  wird  an  seinem  Ursprünge  vom  Rhomboideus  und 
Serratus  posticns  superior  bedeckt.  Er  entspringt  von  den  Dornfort- 
sätzen des  dritten  Halswirbels,  bis  zum  vierten  Brustwirbel  herab, 
steigt  mit  schräg  aus-  und  aufwärts  gehenden  Fasern  zum  Hinter- 
haupt und  zur  Seite  der  Halswirbelsäulc  empor,  und  befestigt  sich 
theils  an  der  Linen  semidrcularis  superior  des  Hinterhauptes,  und 
am  hinteren  Rande  des  Warzen fortsatzes  als  Splenius  capitis,  theils 
an  den  Querfortsätzen  der  zwei  oder  drei  oberen  Halswirbel  als 
Splenim  colli.  Dreht  den  Kopf  und  Hals.  Seine  beiden  Portionen 
werden  auch  als  zwei  verschiedene  Muskeln  beschrieben. 


§.  17J).  Lange  Rückenmuskeln. 

Während  die  im  vorigen  Paragraphe  beschriebenen  Muskeln 
durch  ihre  Breite,  und  ihre  schief  nach  unten  und  aussen,  oder 
nach  oben  und  aussen  gerichtete  Faserung  übereinkommen,  folgen 
die  nun  zu  erwähnenden  mehr  der  Längenrichtung  der  Wirbelsäule. 
Sie  liegen  in  den  zwei  Furchen  eingebettet,  welche,  zwischen  den 
Dorn-  und  Querfortsätzen  sämmtlicher  Wirbel,  zu  ihrer  Aufnahme 
bereit  gehalten  sind. 

Der  gemeinschaftliche  Rückgratstrecker,  Musculus  erec- 
tor  trnnci  (bei  den  Alten  opißtothenar),  entspringt  mit  einem  dicken, 
fleischigen  Bauche,  von  der  hinteren  Fläche  des  Kreuzbeins,  der 
Tnberositns  und  dem  hinteren  Ende  der  Crista  ossis  Hei,  und  den 
Dornfortsätzen  der  Lendenwirbel.  Dieser  Ursprung  wird  von  einer 
starken,  aus  zwei  Blättern  bestehenden  Scheide  (Vagina  s.  Fascin 
hnnbo-dorsoHs)  umschlossen,  deren  innere  Oberfläche  selbst  einige 
neue  Urspruugsfascikel  des  Muskels  erzeugt. 
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Das  hoohlieg*- mir  oder  hintere  Blatt  der  FattAu  lumbo-dortali»,  kennen 
wir  schon  als  die  l'rsprungssehne  des  I.atisnmim  dornt.  Es  erstreckt  sich  weit  am 
Kücken  hinauf,  dringt  unter  dein  Khoniboideiis  bis  zum  Srrralu*  postkm  supcrior 
empor,  mit  dessen  ITrspriingfwchnc  es  verschmilzt,  und  setzt  seinen  Weg  über  ihn 
hinaus,  also  zwischen  Cucullaris  und  Splenius  (wo  es  Fwicia  nuchae  hcisst)  bis 
zum  Hinterhaupte  fort.  Das  tiefliegende  oder  vordere  Blatt,  ist  viel  kürzer,  ent- 
springt an  den  Qucrfortaätzeti  der  Lendenwirbel,  dient  den  mittleren  Fleisehfa>ern 
des  queren  Baiichmiiskels ,  ja  selbst  den  hintersten  Käsern  des  inneren  schiefen 
Bauchmuskeln  zum  Ursprung,  und  füllt  den  Kaum  zwischen  der  letzten  Kippe,  und 
dein  hinteren  Theile  der  Darmlieincrista  aus,  indem  vt-  mittelst  Dedonblirung.  zu 
gleich  eine  Scheide  für  den  (,>nndratu.s  htmhontm  erzeugt.  .Jenes  Blatt,  welches«  die 
Baue hflächc  des  Quadratu»  deckt ,  bildet  mit  seinem  oberen  verdickten  Kande  das 
bei  der  Pur*  conlali*  des  Diaphragma  erwähnte,  äussere  Ligamentum  arcuulum 
Hutlevi  (§.  176).  —  Heber  die  F<wria  ItimfßO-dortali* ,  und  ihr  Verhältniss  zu  den 
Bauch-  und  Kückenmuskeln,  liegt  eine  ausgezeichnete  Arbeit  von  P.  Lesshaft 
vor:  die  Lumbaigegend  in  anat.  chir.  Beziehung,  im  Arth,  für  Anat.  und  Physiol.  1871. 

Während  des  Laufes  nach  aufwärts,  giebt  der  in  der  Vagina 
s.  Fmcia  fundto-dorsa/is  eingeschlossene  Ursprungsbauch  des  gemein- 
schaftlichen Rückenstreckers,  einzelne  Bündel  an  die  Querfortsätze 
und  die  Processus  acecssorii  der  Lendenwirbel  ab,  und  theilt  sich, 
am  ersten  Lendenwirbel  angekommen ,  in  zwei  Portionen,  welche 
über  den  Rücken  bis  zum  Halse  hinauflaufen  ,  und  als  Musculus 
sacro-lumbalis  (äussere  Portion)  und  Musculus  longissimns  dorsi 
(innere  Portion)  unterschieden  werden. 

a)  Der  Sacro-lumbalis  heftet  sich  mit  12  sehnigen  Zacken 
an  die  unteren  Ränder  aller  Rippen  in  der  (irgend  des  Auguius  s. 
C ubitus  costae,  und  schickt  zuweilen  eine  dreizehnte  Zacke  zum 
Querfortsatze  des  letzten  Halswirbels.  Während  diese  Zacken  zu 
ihren  respectiven  Insertionsstellen  aufsteigen,  erhält  der  Sacro-lum- 
balia  von  den  sechs  oder  sieben  unteren  Rippen  Verstärkungsbündel. 
Seine  fleischigen  Ursprünge  an  den  fünf  oder  sechs  oberen  Rippen, 
vereinigen  sich  nicht  mit  dem  Sacro-lumbalis,  sondern  treten  zu  einen 
besonderen,  längliehen  Muskelkörper  zusammen,  welcher  sich  schief 
nach  oben  und  aussen  zu  den  Querfortsätzen  des  sechsten  bis  vierten 
Halswirbels  begiebt,  wo  er  mit  drei  sehnigen  Spitzen  endet.  Er 
bildet  sonach  gewissermassen  eine  Zugabe  oder  Verlängerung  des 
Sficro-lumba/is ,  und  wird  auch  als  besonderer  Muskel  unter  dem 
Namen  Musculus  cerricafis  ascendeus  aufgeführt. 

b)  Der  Longissimns  dorsi  steigt  mit  dem  früheren  parallel 
am  Rücken  hinauf,  bezieht  unconstante  Verstärkungbbündel  von 
den  oberen  Lenden-  und  unteren  Brustwirbeln  (welche  erst  gesehen 
werden  ,  wenn  man  den  Körper  des  Muskels  auf  die  Seite  drängt), 
und  spaltet  sich  in  eine  Folge  kurzer,  fleischig-sehniger  Zacken, 
welche  theils  an  die  hinteren  Enden  der  Rippen  zunächst  an  ihren 
Tuberculis  (mit  Ausnahme  der  obersten  und  untersten),  theils  an 
alle  Brustwirbelquerfortsätze  sich  inseriren.  —  Das  obere  Ende  des 
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hnujinaimu»  dorsi,  gellt  in  den  Mmctdtut  iraii*oermliH  ceroici«  über, 
welcher  von  den  Querfortsätzen  der  vier  oberen  Rücken-  und  zwei 
unteren  Halswirbel,  zu  den  Querfortsützen  der  fünf  oberen  Hals- 
wirbel läuft. 

Die  vereinigte  Thätigkeit  des  Sucro-lumbidis  und  Ismgiarimn* 
dorsi  auf  beiden  Seiten ,  richtet  den  gebogenen  Rücken  wieder  auf ; 
—  auf  einer  Seite  wirkend,  krümmen  sie  die  Wirbelsäule  seitlich. 
Der  Sncro-lumbalis  kann  auch  die  Rippen  beim  Ausathmen  herab- 
ziehen, und  der  Ceroicalis  ascendens  und  Tratutvermli*  cervicis  werdeu 
die  Drehungen  der  Halswirbelsäule  unterstützen. 

NachTheilc  bildet  Aar  Muaculut  lacro-lumlxUü  mit  dorn  Lowjutimu*  dor*i, 
keinen  gemeinschaftlichen ,  als  Ertctov  trunci  communis  bezeichneten  Ursprungs- 
I tauch.  Es  geht  vielmehr  das  Fleisch  des  Sacro-Iumbalis  theils  von  der  Aussen- 
lläche  der  Ursprungssehne  des  Lougissimus  ab,  theils  entspringt  es  sclbst.stä'ndig 
mit  einer  schmalen  Sehne  an  der  äusseren  Lefze  des  hinteren  Endes  der  CrUta 
o**iM  Uei.  Theile  hat  deshalb  den  alten  Namen  Sacro-iumbali*  in  Ileo-coslatU 
umgeformt. 

Eine  sorgfältige  Revision  dieser  Muskeln,  welche  zur  Aufstellung  eines 
neuen  Musculiii  cosla/ix  tiorxi  führte,  hat  Luschka  vorgenommen  (Müller' *  Archiv, 
1854).  —  Derselbe  vielverdiente  Autor  entdeckte  in  der  Sacralgegend  einen,  der 
Verbimltmgsstvlle  der  Cornua  »ncralia  mit  den  Cornea  cvcci/gea  entsprechenden, 
subcutanen  »Sehleimbeutel ,  welcher,  wenn  auch  nicht  constant,  doch  auch  nicht 
zu  den  anomalen  Bildungen  gehört  (Zeitschrift  für  rat.  Med.  H.  Bd.). 

Nach  Entfernung  der  Rippeniuscrtionen  des  Sacro-lumbalis, 
kommt  man  zur  Ansicht  der  Rippen  lieber,  Levatore*  contitrum, 
welche  an  den  Spitzen  der  Querfortsätzc ,  vom  7.  Halswirbel  bis 
zum  11.  Brustwirbel  herab,  entspringen,  und  sich,  etwas  breiter 
werdend,  an  der  nächst  unteren  Rippe,  auswärts  vom  Tuberculum, 
festsetzen.  Sie  heissen  Lernt  onus  coxtnrum  brws.  An  den  unteren 
Rippen  finden  sich  noch  die  f^V(itttrc,s  tonyi,  welche  nicht  zur  nächst 
unteren  Rippe,  sondern  zur  zweit  folgenden  herabsteigen. 

Unter  dem  Splenitu  capitis  et  colli,  zwischen  den  Dornfort- 
sätzen der  Wirbelsäule  und  dem  Tramcersalis  cervici« ,  liegen  drei, 
durch  eingewebte  Sehnenstreifen  gekennzeichnete  Muskeln:  der 
Zwcibäuchige,  der  grosse  und  kleine  Durchflochtene. 

Der  zweibäuchige  Nackenmuskel,  Mmctdm  biventer  cer- 
vicis,  entspringt  mit  drei  oder  vier  tendinösen  Zacken  von  den 
Spitzen  der  Querfortsätze  eben  so  vieler  oberer  Rückenwirbel,  ein- 
wärts von  den  Insertionen  des  Lotu/issimtis  dorsi ,  wird  bald  nach 
seinem  Ursprünge  fleischig  (unterer  Bauch),  steigt  schief  nach  innen 
in  die  Höhe,  und  geht  in  eine  2 — 3  Zoll  lange  Sehne  über,  welche 
in  der  Gegend  des  sechsten  Halswirbels  vollkommen  fleischlos  ist. 
Sie  verwandelt  sich  über  dem  sechsten  Halswirbel  wieder  in  einen 
Muskelstrang  (oberer  Bauch),  welcher  häufig  eine  Inscriptio  tendinea 
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zeigt,  und  sich  zuletzt  unterhalb  der  Linea  senucircuUiris  superior 
des  Hinterhauptes  ansetzt.    Zieht  den  Kopf  nach  hinten. 

Dor  grosse  durchflochteno  Muskel,  Mmctdus  compfexus 
major,  liegt  neben  dem  vorigen  nach  aussen,  und  ist  oft  gänzlich 
mit  ihm  verwachsen.  Er  entspringt  gewöhnlich  mit  sieben  Bündeln 
von  den  Processibus  transversis  der  vier  unteren  Halswirbel,  und 
der  drei  oboron  Brustwirbel,  so  wie  von  den  Gelenkfortsätzen  des 
dritten  bis  sechsten  Halswirbels,  und  endigt,  mit  mehreren  Sehnen- 
bündeln durchwirkt,  in  dem  Zwischenräume  der  oberen  und  unteren 
halbmondförmigen  Linie  des  Hinterhauptbeins.  Wirkt  wie  der 
Zwcibäuchige. 

Der  kleine  durchflochteno  Muskel,  auch  Nackenwar- 
zenmuskcl,  Musculus  complexus  minor  s.  trachelo-mastoideus  (TpiyYjXoc, 
Nacken),  liegt  zwischen  Complexus  major  und  Transversa/ ix  cermeis, 
und  kann  vom  letzteren  häufig  nicht  getrennt  werden.  Er  entspringt 
von  den  Qucrfortsätzen  und  Gelenkfortsätzen  der  vier  unteren  Hals- 
wirbel, und  der  drei  oberen  Brustwirbel,  steigt  gerade  aufwärts,  und 
befestigt  sich  am  hinteren  Rande  des  Warzenfortsatzes.  Zieht  den 
Kopf  nach  hinten,  und  dreht  ihn  zugleich. 

Die  jetzt  an  die  Reihe  kommenden  Dorn-  und  Halbdornmus- 
keln  des  Kückens  und  Nackens,  sind  theils  unter  sich,  theils  mit 
ihren  angrenzenden  Nachbarn  mehr  weniger  innig  verschmolzen, 
und  können  deshalb  nur  mit  grosser  Präparirgewandthcit,  nach  dem 
Texte  ihrer  Beschreibung  dargestellt  werden. 

Der  Dornmuskel  des  Rückens,  Musculus  spinal is  dorsi, 
liegt  zwischen  dem  Lftngissimm  dorsi  und  den  Wirbeldornen,  — 
dicht  an  letzteren.  Er  kommt  von  den  Dornfortsätzen  der  zwei 
oberen  Lendenwirbel  und  der  drei  unteren  Brustwirbel ,  geht  am 
Dornfortsatz  des  neunten  Brustwirbels  vorbei,  und  setzt  sich  an 
die  darüber  folgenden  Dornen,  bis  zum  zweiten  Brustwirbel  hinauf 
fest.  Er  lässt  sich  gewöhnlich  nur  schwer  und  künstlich  vom  Lon- 
ainsimus  dorsi ,  und  vom  Multifidns  spinne  trennen,  welchen  er  be- 
deckt.   Hilft  die  Wirbelsäule  strecken. 

Der  Halbdornmuskel  des  Rückens,  Musculus  semispinalis 
dorsi,  entspringt  mit  sechs  langen,  sehnigen  Fascikeln  von  den  Quer- 
fortsätzen des  sechsten  bis  eilften  Brustwirbels.  Die  Ursprungs- 
sehnen sammeln  sich  zu  einem  flachen  Muskelbauch,  welcher  sich 
nach  oben  und  innen  in  sechs  Spitzen  auszieht,  welche  mit  platt 
rundlichen  Sehnen  sich  an  den  Dornfortsätzen  des  letzten  Hals- 
wirbels und  der  fünf  oberen  Brustwirbel  inseriren.  Er  unterstützt 
die  Scitwärtsbicgung  und  vielleicht  die  Axendrehung  der  Wirbelsäule. 

Der  Dornmuskcl  des  Nackens,  Mnsadm  spinalis  cervicis, 
verhält  sich  durch  Lage  und  Wirkung  zur  Halswirbelsäule,  wie 
der  Spinalis  dorsi  zur  Brustwirbelsäido.     Man  kann  seiner  häufigen 
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Variationen  wegen  von  ihm  nur  ungefähr  sagen,  dass  er  von  den 
Dornen  der  unteren  Halswirbel,  und  einiger  oberer  Rückenwirbel, 
seine  Entstehung  nimmt,  um  sieh  an  den  Dornen  der  oberen  Hals- 
wirbel (ohne  Atlas)  zu  befestigen.  Kr  streckt  den  Halstheil  der 
Wirbelsäule. 

Der  Halbdornmuskel  des  Nackens,  Musculus  semisjfimdL« 
cervicis ,  zeigt  uns  eine  Wiederholung  des  Se.nujtpinalis  dorsi  am 
Halse.  Kr  wird  vom  Birenter  cervicis  und  Complearm  major  bedeckt, 
und  deckt  selbst  den  SjtinnUs  cervicis  und  den  Muffißdns  spinnt:  Er 
entspringt  von  den  Spitzen  der  Querfortsätze  der  oberen  Rücken- 
wirbel, läuft  schräge  nach  oben  und  innen ,  und  befestigt  sich  mit 
vier  sehnigen  Zacken  an  die  Dornfortsätze  des  zweiten  bis  fünften 
Halswirbels. 

Da  die  Richtung  seiner  Fasern  mit  jener  des  SemUpinalu  dorn  (ranz  über- 
einstimmt, und  sich  sein  unterstes  Bündel  an  das  oberste  des  letzteren  anschmiegt, 
(was  über  nicht  immer  der  Fall  ist,  indem  Ein  Wirbel  zwischen  beiden  frei  blei- 
ben kann),  so  Hessen  sich  der  ScmispituUi»  <ior»i  und  ceicüU  in  Einen  Muskel 
cniitrahiren. 

Ueber  die  Analogie  der  Rückenmuskeln  au  verschiedenen  Stellen  des  Kückens, 
handelt  J.  Miilfer,  vergleichende  Anatomie  der  Myxinoiden.  1.  Tbl. 

§.  180.  Kurze  Rückenmuskeln. 

Den  Nachtrab  dieses  zahlreichen  Heeres  von  langen  Rücken- 
muskeln bilden  die  kurzen.  Ihre  Bearbeitung  an  der  Leiche  ist 
der  mühsamste  Theil  der  Anatomie  der  Rückenmuskeln.  Sie  liegen, 
bedeckt  von  den  langeu  Rückenmuskeln,  unmittelbar  auf  den  Wirbeln 
auf,  und  bilden  kurze,  fleischig-sehnige  Muskelkörper,  welche  ent- 
weder zwischen  je  zwei  Wirbeln  sich  wiederholen,  oder  einen 
Wirbel,  seltener  zwei,  überspringen. 

Der  vielgespaltene  Rückenmuskel,  Musctdus  muHifidus 
spinne,  soll  eigentlich  nur  als  eine  Succession  vieler  kurzer  und 
schiefer  Muskelbündel  aufgefasst  werden,  welche  von  den  Gelenk- 
und  Querfortsatzcu  unterer  Wirbel,  zu  den  Dornfortsätzen  oberer 
Wirbel  hinziehen.  Die  Ursprungsstellen  dieser  zahlreichen  Bündel 
sind:  a.  am  Kreuzbeine:  die  Cristae  säendes  laterales,  fr.  an  den 
Lendenwirbeln:  die  Processus  accessorii  und  obUqni,  f.  an  der  Brust: 
die  oberen  Ränder  der  Querfortsätze,  c.  am  Halse:  die  Gelenkfort- 
sätze  der  vier  unteren  Halswirbel.  Von  jedem  dieser  Punkte  treten 
Muskelbündel  ab,  welche  theils  zum  nächst  darüber  liegenden  Dorn- 
fortsatze, theils  zum  zweiten,  auch  dritten  oberen  Dorne  (bis  zum 
zweiten  Halswirbel  hinauf),  schräge  aufsteigen. 

Jene  tiefgelegenen  Bündel  des  Afullißdni  »pinae,  welche  fast  «pier  von  ihren 
Ursprungspunkten,  zum  unteren  Rand  des  Bogeus  und  stur  Baais  des  Dornfort- 
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satzes  des  nächst  darüber  liegenden  Wirlx-N  sich  erstrecken,  wurdeu  von  Thoile 
als  Hotatores  dorti  besehriehen.  K»  int  klar,  da««,  je  mehr  die  Richtung:  eines 
Bündels  sich  der  queren  nähert,  seine  Zusanuucnziehuiig  desto  leichter  eine  Dre- 
hung; des  darüber  liegenden  Wirbels  auf  dem  darunter  liegenden  bewirken,  und 
das*,  je  srhiefer  die  Bündel  aufsteigen,  ihre  Wirkung  desto  mehr  auf  ein  Strecken 
der  Wirbelsäule  abzielen  wird. 

Der  Zwischendornmuskcln  ,  Mundil i  interspinales ,  rinden 
sieh,  mit  Ausnahme  des  dritten  bis  zehnten  Brustwirbels,  zwischen 
je  zwei  Dornfortsätzen.  Sie  sind,  wo  sie  vorkommen,  immer  paarig, 
und  werden  durch  die  Zwisehendornbänder  von  einander  gehalten. 
An  den  Halswirbeln  lassen  sie  sieh,  wegen  der  gabeligon  Spaltung 
der  Dornfurtsätze  in  zwei  Höcker,  am  besten  darstellen. 

Die  Z w  18 eben <\ ue rfortsat zin usk ein,  Musculi  intertransver- 
sarii,  füllen  den  Zwischenraum  zweier  Querfortsätze  aus.  Am  Halse 
treten  sie  am  entwiekeltsten  auf,  und  kommen  auf  beiden  Seiten 
doppelt  vor,  als  antici  und  postici,  indem  sie  an  den  vorderen  und 
hinteren  Schenkeln  der  durchbohrten  Querfurtsätze  entspringen  und 
endigen.  An  der  Brust  fehlen  sie  für  die  oberen  Brustwirbel  gänz- 
lich, und  treten  zwischen  den  unteren  nur  einfach  auf.  Am  Len- 
densegment der  Wirbelsäule  werden  sie  wieder  doppelt.  Die  vor- 
deren liegen  hier  zwischen  je  zwei  Querfortsätzen  (Processus  costarii), 
die  hinteren  zwischen  je  zwei  Processi bus  obliquis. 

In  einzelnen  Fällen  findet  sich,  zwischen  der  hinteren  Fläche  des  letzten 
Kreuzwirbol»  und  denj  unteren  Hteissbein«tiicke,  ein  doppelter  sohniger  Muakcl- 
strang,  als  Wiederholung  des  bei    mehreren   •Säugethieren   vorkommenden  Sacro- 

Da  jene  Küekenmuskeln,  welche  sich  bis  an  den  Hals  hinauf 
erstreeken  ( Snnispinalis  et  tSpin/ifis  colli,  Mu/fißdus)  nicht  über  den 
Dorn  des  Epistropheus  hinausreichen,  somit  nicht  an  das  Hiuterhaupt 
treten,  so  wurde  für  den  Kaum  zwischen  Epistropheus  und  Occiput, 
eine  eigene  Musculatur  nothwendig,  welche  in  die  drei  hinteren 
geraden,  und  zwei  hinteren  schiefen  Kopfmuskeln  zerfällt. 

Der  grosse  hintere  gerade  Kopfmuskel,  Musculus  reetns 
capitis  posticus  major,  entspringt  vom  Dorn  dos  zweiten  Halswirbels, 
überschreitet  den  hinteren  Bogen  des  Atlas,  wird  im  Aufsteigen 
breiter,  grenzt  mit  dem  der  anderen  Seite,  und  greift  an  der  Linea 
semicircu/aris  inferior  des  Hinterhauptbeins  an.  Er  entspricht  dem 
Sjiiua/is  dorsi  und  colli.  Drängt  man  die  beiden  Recti  capitis  postici 
majores  auseinander,  so  Hndet  man  zwischen  ihnen  in  der  Tiefe  die 
beiden  kleinen  hinteren  geraden  Kopfmuskeln ,  Musculi  recti 
capitis  jtostici  minores.  Diese,  mehr  sehnigen  als  fleischigen  Muskeln, 
gehen  vom  Tnhercuhim  posterius  at/antis  zur  selben  Insertionsstelle, 
wie  die  grossen.  Beide  strecken  den  Kopf,  und  sind  den  Zwischen- 
dornmu8keln  des  Kückens  analog. 
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Der  seitliche  hintere  gerade  Kopfmuskel,  Mtutcuht*  reettut 
capitis  posticus  lateralis,  entspringt  von  den  Scitenthcilon  des  Atlas, 
und  endet,  gerade  aufsteigend,  hinter  dein  Foramen  jugulare,  an  dem 
Processus  juau/aris  des  Hinterhauptbeins.  Er  lässt  sieh  ebensogut 
als  oberster  Jntertransversarius  postiens  der  Wirbelsäule  auffassen, 
als  wir  im  Rccttis  capitis  auticus  lateralis  (§.  11)5)  einen  Intertrans- 
versarim  anticus  erkannt  haben. 

Der  o  b  e  r  e  s  e  h  i  e  f e  K  o  p  f m  u  s  k  e  1 ,  Musculus  obliqu us  capitis 
su/wrior  s.  minor,  entsteht  an  der  Spitze  des  Querfortsatzes  des 
Atlas,  und  endigt,  schräge  nach  innen  und  oben  laufend,  an  der 
Linen  semicirculftris  inferior  des  Hinterhauptes,  nach  aussen  von 
den  Heeds.  Streckt  den  Kopf,  und  kann  nicht,  wie  Theile  anführt, 
als  eine  Wiederholung  der  Rotatores  dorsi  angesehen  werden,  da 
das  Hinterhauptbein  auf  dem  Atlas  keine  Drehbewegung  ausführen 
kann.  Er  entspricht  vielmehr  dem  Semispinafis  der  Wirbelsäule, 
wobei  natürlich,  wie  bei  den  vorhergehenden  Vergleichungen ,  die 
Protnberauda  occipitalis  externa,  mit  ihren  beiden  Lineis  semicirenfa- 
rilms,  als  ein  Acquivalcnt  eines  Dornfortsatzes  des  Hinterhaupt- 
wirbels angesehen  werden  muss. 

Der  untere  schiefe  Kopfmuskcl,  Musculus  obliquus  capitis 
inferior  s.  major,  begiebt  sich  vom  Dornfortsatz  des  Epistropheus, 
schräge  nach  aussen  und  oben  zum  hinteren  Rande  des  Querfort- 
satzes des  Atlas.  Dreht  den  Atlas,  und  somit  auch  den  Kopf, 
welcher  vom  Atlas  getragen  wird,  um  den  Zahnfortsatz  des  Epi- 
stropheus. Er  ist  der  eigentliche  Rotator  capitis,  und  lässt  sich  mit 
keinem  anderen  Muskel  des  Rückens  vergleichen. 

Hai  mau  diese  zierlichen  Muskeln  auf  beiden  Seiten  dargestellt,  so  bilden 
die  zwei  rechten  und  linken  OUii/ui  zusammen  einen  Rhombus,  in  dessen  senk- 
rechter Diagonale,  die  Itecti  so  aufsteigen,  wie  die  geraden  Portionen  der  beiden 
Lomji  colli  in  dem  Rhombus  der  schiefen  (§.  165). 


F.  Muskeln  der  oberen  Extremität. 

181.  Allgemeine  Betrachtung  der  Form  der  oberen  Extremität. 

Von  den  Knochen  der  Schulter  wird  das  Sehlüsselbein  an 
seiner  vorderen  Seite  gar  nicht,  und  an  seiner  oberen  nur  theil- 
weise  von  Muskeln  bedeckt,  während  das  Schulterblatt  so  allseitig 
von  Muskeln  eingehüllt  erscheint,  dass  nur  dor  Rand  seiner  Spina, 
so  wie  das  Akromion  davon  frei  bleiben.  Es  lassen  sich  deshalb 
die  Clavicula  und  die  Spina  scapulae  durch  die  Haut  hindurch  leicht 
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mit  dem  Finger  fühlen,  und  bis  zu  ihrer  Verbindung  am  Akromion 
verfolgen.  Unter  dem  Akromion  folgt  die  durch  den  Oberarmkopf 
und  den  darauf  liegenden  Deltamuskel  bedingte  Wölbung  der  Schul- 
ter, an  deren  innerer,  dem  Stamme  zugekehrter  Seite,  eine  bei 
herabhängendem  Arme  tiefe,  bei  aufgehobenem  seichter  werdende 
Grube  liegt  {Axilhi  oder  Afa.  Ita  vestra  furi/la,  ala  facta  est,  efhione 
xyllabae  vastioris.  Cic).  Sie  wird  vorn  durch  den  Pectnrah's  major 
und  minor,  hinten  durch  den  Latissimu*  dnrsi  und  den  Tere*  major, 
innen  durch  die  Seitenwand  des  Thorax,  und  aussen  durch  das 
Schultergelenk  begrenzt.  —  Unter  der  Wölbung  des  Schultergelenks 
erstreckt  sich  der  Oberarm ,  mehr  weniger  gleichförmig  gerundet, 
zum  Ellbogen  herab ,  wo  er  an  seiner  vorderen  Seite  die  seichte 
Grube  der  Ellbogenbeuge,  an  seiner  hinteren  den  Vorsprung  des 
Olekranon,  aussen  und  innen  die  leicht  fühlbaren  Condyli  erkennen 
lässt.  —  Der  Vorderarm ,  welcher  am  Ellbogen  am  dicksten  und 
fleischigsten  ist,  verschmächtigt  sich  gegen  die  Handwurzel  zu,  ver- 
liert seine  Rundung,  indem  seine  Dicke  mehr  abnimmt,  als  seine 
Breite.  Er  lässt  die  Ulna  ihrer  ganzen  I^änge  nach,  den  Radius  nur 
an  seiner  unteren  Hälfte  durch  die  Haut  durch  fühlen,  und  geht 
mittelst  der  Handwurzel,  in  die  Flachhand  mit  ihren  bekannten 
Eigenthümlichkeiten  über. 

Die  Hautbedeckung  der  oberen  Extremität  liegt  auf  dem  Schlüs- 
selbein nur  lose  auf,  hängt  an  das  Akromion  fester  an,  und  lässt  sich 
von  ihm  nicht  als  Falte  aufheben.  Einem  für  die  oberen  und  un- 
teren Gliedmassen  geltenden  Gesetze  zufolge,  ist  die  Haut  an  der 
Streckseite  sämmtlicher  Gelenke  derber  und  dicker,  an  den  Beuge- 
stellen um  so  feiner  und  zarter,  je  tiefer  gehöhlt  diese  sind.  Sie 
wird  somit  in  der  Achselgrube  feiner,  als  im  Ellbogenbug,  und  in 
diesem  wieder  dünner,  als  an  der  Beugeseite  der  Handwurzel  sein. 
An  letzterer  Stelle  fallt  eine,  den  Vorderarm  von  der  Hand  tren- 
nende, nach  unten  convexe  Hautfurche  auf,  welche  bei  der  Beu- 
gung der  Hand  tiefer  wird ,  und  selbst  bei  grösster  Streckung  der 
Hand  nie  ganz  verschwindet.  Bei  neugeborenen  Kindern,  so  wie 
an  fettreichen  oder  hydropischen  Armen ,  erscheint  die  Furche  be- 
sonders tief,  und  die  Carpalgegend  bekommt  das  Ansehen,  als  wenn 
sie  mit  einem  Faden  umschnürt  wäre.  Diese  Furche  entspricht  genau 
der  Articulation  zwischen  Vorderarm  und  erster  Handwurzelreihe. 
Unter  ihr  fühlt  man  die  harten  Vorsprünge  der  Eminent  im,  Cftrjri, 
auf  welche  die  musculösen  Wülste  des  äusseren  und  inneren  Hand- 
ballens folgen,  welche  beim  Hohlmachen  der  Hand  die  seitlichen 
Begrenzungen  einer  seichten  Vertiefung  bilden,  in  welcher  mehrere, 
auch  bei  flach  gemachter  Hand  fortbestehende  Furchen  auffallen. 
Diese  Furchen  verkünden  dem  Aberglauben  das  Schicksal  des  Men- 
schen; «lern  Anatomen  aber,  sind  sie  ihrer  eonstanten  Beziehung  zu 
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gewissen  tief  liegenden  Gebilden  der  Hohlluind  wegen  kennenswerth. 
Sie  entstehen  keineswegs  durch  Knickung  der  Haut,  in  Folge  des 
öfteren  Hohlniachens  der  Hand,  denn  sie  sind  schon  im  Einbrvo- 
leben  mit  derselben  Schärfe  gezeichnet,  wie  im  Erwachsenen.  Die 
den  Fingern  am  nächsten  gelegene  llohlhandfurehe  (Linen  niema/is 
der  Chiromanten),  geht  zwischen  Zeige-  und  Mitteltinger  aus,  und 
endet  am  Ulnarraude  der  Hohlhaud.  Sie  entspricht  der  Artievlatio 
metararpo-phnfanufM  der  drei  letzten  Finger.  Die  zweite  (Linea 
vittt/ix)  entsteht  zwischen  Daumen  und  Zeigeringer,  und  zieht  durch 
die  Hohlhand  nach  aufwärts,  um  in  der  früher  erwähnten  Grenz- 
furche zwischen  Vorderarm  und  Hand  (die  Itaxreta  der  Chiromanten) 
zu  endigen.  Sie  umkreist  den  Ursprung  des  Zuziehers  des  Dau- 
mens, und  führt,  wenn  man  an  ihrem  oberen  Ende  einschneidet, 
auf  den  Mediannerv.  Die  erste  und  zweite  Furche  kehren  sich  wie 
ein  schiefes  )(  ihre  convexen  Seiten  zu,  welche  entweder  durch 
zwei  kleinere,  im  Winkel  zusammenlaufende  Furchen  vereinigt 
werden,  und  die  Gestalt  eines  M  annehmen,  oder  unvereinigt  bleiben, 
und  eine  dritte  Furche  zwischen  sich  aufnehmen,  welche  mit  der 
zweiten  gemeinschaftlichen  Ursprung  hat,  und  nicht  ganz  bis  zum 
ITInarrand  der  Hand  verläuft.  Wenn  man  in  ihr  einschneidet,  kommt 
man  präeis  auf  die  Ursprung»*  der  Mnscn/i  himbricah,*. 

Die  Dorsalseite  der  Hand  lässt  bei  dürren  Händen,  die  Sehneu 
sämmtlicher  Streekmuskeln  der  Finger  absehen.  Spannen  sie  sich 
an,  so  sinken  Gruben  zwischen  ihnen  ein.  Hei  sehöneu  Händen 
muss  der  ITInarrand  gerade,  nicht  durch  ein  vorspringendes  Capi- 
tulnm  ohsi's  metacarpi  dit/iti  nrim'rni  höckerig  aufgetrieben  sein;  die 
mässig  konisch  zulaufenden  Finger  müssen,  wenn  sie  aneinander 
gelegt  werden,  mit  ihren  Spitzen  etwas  eonvergiren ;  man  darf  weder 
Muskelsohnen ,  noch  blaue  Venen  am  Handrücken  sehen,  und  an 
jeder  Articulati»  metacarjui-phatituyni  soll  bei  Streckung  der  Finger 
ein  kleines  Grübchen  einsinken.  —  Derlei  Angaben  interessiren 
mehr  den  Maler,  als  den  Anatomen. 

Das  subcutane  Bindegewebe  ist  an  der  vorderen  und  hinteren 
Gegend  der  Schulter  gleich  lax,  und  adhärirt  fester  an  die  Haut, 
als  an  die  unter  ihm  liegende  Fascie.  Es  kann  sich  ziemlich  reich- 
lich mit  Fettcysten  fidlen,  bleibt  jedoch  über  den  Knochenvor- 
sprüngen auch  bei  grosser  Wohlbeleibtheit  fettarm.  Am  Akroinion 
nimmt  es  zuweilen  eine  subcutane  Bursa  mncosa  auf,  welche  nach 
meinen  Erfahrungen  bei  Individuen,  welche  häutig  Lasten  auf  den 
Schultern ,  oder  mittelst  breiter  Schulterbänder  auf  dem  Rücken 
tragen,  nie  fehlt.  Am  Oberarme  lagert  es  sich  bei  Kindern  und 
Weibern  in  den  Furchen  zwischen  den  Muskeln  copiöser  ab ,  und 
rundet  dadurch  die  Forin  der  Gliodmasse.  Schwindet  es  durch 
harte  Arbeit  oder  colluptative  Kraukheiten ,  so  treten  die  Muskel 
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stränge  deutlicher  hervor,  was  besonders  vom  zweiküptigen  Arm- 
muskel  gilt,  an  dessen  Süsserer  und  innerer  Seite  ein  longitudinaler 
Eindruck,  der  Stilett*  bieijnUtUu  internus  et  internus,  entsteht.  In  der 
Achsel  verschmilzt  es  mit  der  Fascie,  und  bleibt  fettarm;  nimmt 
dagegen  Lymphdrüsen  auf.  In  seinen  tieferen  Schichten  verlaufen 
die  subcutanen  Gefasse  und  Nerven.  Von  diesen  sind  besonders  die 
Venen  bemerkenswert!! ,  welche  bei  ungewohnter  Anstrengung,  und 
bei  Athmungshinderuissen  turgosciren ,  als  blaue  Wülste  ihren  Lauf 
durch  die  Haut  verrathen ,  und  deshalb  allgemein  in  der  Ellbogen- 
beuge zur  Vornahme  der  Aderlässe  benützt  werden.  Am  Olekranon 
bleibt  es  fettlos,  und  zeigt  daselbst  einen  subcutanen  Schleimbeutel, 
der,  wenn  er  durch  Zunahme  seines  flüssigen  Inhalts  anschwillt, 
eine  äusserlich  sichtbare  Geschwulst  bildet,  die  unter  den  Arbeitern 
in  den  englischen  Kohlengruben  häufig  vorkommt,  und  dort  unter 
dem  Namen  the  miner*  elbow  bekannt  ist.  Gegen  den  Corpus  ver- 
mindert sich  der  Fettreichthum  des  subcutanen  Bindegewebes,  und 
ist  am  Kücken  der  Hand  immer  geringer,  als  in  der  Hohlhand.  — 
Unter  dem  subcutanen  Bindegewebe  folgt  eine  dünne,  fettlose  Fascia 
superficialis,  und  auf  diese  die  eigentliche  Fascie  der  oberen  Ex- 
tremität, deren  Untersuchung  die  Kenntniss  der  Muskeln  voraussetzt, 
und  deshalb  später  folgt. 

§.  1S2.  Muskeln  an  der  Schulter. 

Um  die  Muskeln  der  oberen  Extremität  mit  Erfolg  an  der 
Leiche  zu  studiren,  muss  man  sich  die  Angaben  gegenwärtig  hal- 
ten, welche  in  §.  18G  über  die  Fascie  der  oberen  Extremität  ent- 
halten sind. 

Die  Muskeln,  welche  die  fleischigen  Lager  um  und  auf  der 
Simulter  bilden,  dienen  entweder  dazu,  das  Schulterblatt,  oder  den 
Oberarm,  ja  selbst  den  Vorderarm,  zu  bewegen.  Erstere  (Cucuf- 
faris,  Rhomboidcns ,  Serratia  antiens  major,  und  Pectoralis  minor) 
wurden,  da  sie  anderen,  bereits  schon  abgehandelten  Gegenden  an 
gehören,  wie  auch  der  Latissimits  rfarsi  und  IWtora/is  major  ,  schon 
früher  geschildert. 

Das  Schulterblatt,  welches  nur  durch  die  sehr  kleine  Gelenkfläche  am 
Akromion,  mit  dem  Schlüsselbeine,  und  durch  dieses  mit  dem  Brustkasten  in  Ver- 
bindung steht,  bietet  die  ganze  Ausdehnung  seiner  Flächen,  seiner  Fortsätze,  und 
seinen  äusseren  Rand,  den  Muskeln  de«  Armes  zum  Ursprünge  dar.  Seine  grosse 
Verschie.bbarkeit  verändert  vielfältig  den  Staudpunkt  des  Schultergelenkes,  und 
begünstigt  wesentlich  die  freie  Beweglichkeit  der  oberen  Extremität  "Würden  die 
hier  zu  erörternden  Muskeln  des  Annes  nicht  vom  beweglichen  Schulterblatte, 
sondern  von  fixen  Punkten  des  Stammes  entspringen ,  so  würden  sie  bei  den 
Stellungsverändernngen  der  oberen  Extremität ,  eine  Zerrung  erleiden  müssen, 
welche  mit  der  Freiheit  des  Schultergelenkes  unvereinbar  gewesen  wäre. 
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Der  Deltamuskel,  Musculus  deltoides  (/N^-stSrjs)  auch  AttoUens 
hunierum,  deckt  als  dreieckige,  im  Allgemeinen  aus  zahlreichen, 
nach  unten  convcrgirenden  Fleischbündeln  bestehende  Muskelmasse, 
den  kugeligen  Vorsprung  des  Schultergelenks.  Er  entspringt  mit 
breiter  Basis  vom  vorderen  coaeaven  Kande  der  Extrcmitas  ncro- 
minlis  des  Schlüsselbeins  als  Portio  clavicularis,  vom  äusseren  Rande 
der  Schulterhöhe  als  Portio  acromial in ,  und  von  dem  grösseren 
Theile  der  Schulterblattgräte  als  Portio  scnpularis  (also  genau  an 
denselben  Punkten,  an  welchen  der  Cucullaris  endigte).  Indem 
seine  Bündel  in  etwaB  verworrener  Weise  zu  einer  kurzen  aber 
starken  Endsehne  zusammenlaufen,  inserirt  sich  diese  an  der  Rauhig- 
keit in  der  Mitte  der  äusseren  Fläche  des  Oberarmknochens.  Seine 
Schlüsselbeinportion  ist  von  der  Acromialportion  immer  durch  eine 
Spalte  getrennt.  Selten  existirt  eine  solche  auch  zwischen  der  Acro- 
mial-  und  Grätenportion.  Zwischen  ihm  und  der  Kapsel  des  Schulter- 
geleuks  liegt,  sich  tief  unter  das  Akromion  hinein  erstreckend,  ein 
ansehnlicher  Sehleimbeutel,  welcher  zuweilen  doppelt,  selten  selbst 
mehrfächerig  wird.  Der  Deltamuskel  hebt  den  Arm.  Dass  hiebei 
seine  mittlere  Portion,  welche  vom  Akromion  entspringt,  besonders 
thätig  intervenirt,  kann  man  an  der  eigenen  Schulter  mittelst  der 
aufgelegten  Hand  deutlich  fühlen. 

Seine  äussere  und  innere  Fläche  sind  mit  «iner  dünnen  Fascio  Überzügen. 
Zuweilen  schliesst  sich  nn  den  hinteren  Rund  des  Deltoides  ein  von  der,  den  ln- 
Jratpümhis  deckenden  Foseie  entspringendes  Fleischhündel  nn.  T  Ii  eile  (in  Söm- 
merriuyti  Muskellehre,  jwig.  2-W)  beobachtet*«  einen  zweiten,  tiefliegenden,  l'A  Zoll 
breiten  Arniheber,  welcher  von  der  Kapsel  des  Schultvrgclenks  entsprang.  Ich 
seihst  sah  mehrmals  einen  vom  Akromion  entstehenden  Spanner  der  Schulterkapsel, 
als  ein  vom  Fleische  des  Deltoides  losgerissenes,  und  selbstständig  gewordenes 
Bündelchen  auftreten.  -  bei  jenen  Thieren ,  welche  kein  Schlüsselbein  besitzen, 
gehen  die  Claviculnrportionen  des  Deltoides  und  Cucullaris  unmittelbar  in  ein- 
ander über. 

Der  Obergrätenmuskel,  3/».ve>////.s  snjfrosju'natns ,  wird  von 
der  Gräteninsertion  des  Cucullaris  bedeekt,  liegt  in  der  Fossa  suprn- 
sjßiwtt«,  von  welcher  er  entspringt ,  und  geht  unter  dem  Akromion 
zum  Tnbcrculum  nutjus  des  Oberarmknoehcns ,  an  dessen  obersten 
Muskeleindruck  er  sich  ansetzt.  Hebt  den  Arm ,  hilft  ihn  nach 
aussen  rollen ,  und  schützt  gleichzeitig  die  Kapsel  durch  Spannung 
vor  möglicher  Einklemmung. 

Der  Untergrätenmuskel,  Musculus  infraxjrintitus,  entspringt, 
wie  sein  Name  ausdrückt,  von  der  Fossa  infraspinnta ,  wird  vom 
Grätenursprung  des  Deltoides  zum  Theil  bedeckt  ,  und  geht  über 
die  hintere  Seite;  des  Sehultenrolenks  fSchleimbeutel)  nach  aus-  und 
aufwärts  zum  mittleren  Eindruck  des  Tnbcrculum  majns.  Rollt  den 
Ann  nach  aussen,  und  zieht  ihn,   wenn  er  aufgehoben  war,  nieder. 
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Der  kleine  runde  Armmuskel,  Musculus  leres  minor ,  ent- 
springt vom  oberen  Theile  des  äusseren  Schul  terblattrandes,  schmiegt 
sieh  an  den  unteren  Rand  des  Infraspinatus  an ,  mit  welchem  er 
sehr  oft  verschmilzt,  und  endigt  am  unteren  Eindruck  des  Tnber- 
adum  majus.    Wirkt  wie  der  Infraspinatus. 

Da  das  Tuherntlum  majus  den  drei  Auswärtsroi  lern  dos  Oberarms  zum  An- 
griffspunkt dient,  könnt«'  es  als  Tuhtmthim  mpivaforium,  —  nnd  das  Tuherndum 
minu»,  welches  als  Hebelarm  den  ^inwartsrollern  gehört,  als  Tu/*rmlnm  prona- 
torium  bezeichnet  werden.  Die  zur  Lttngenaxe  des  Oberannbeins  quere  Richtung 
der  Rollmuskeln,  uud  die  Höhe  der  Tubercula,  sind  fiir  die  leichte  Ausführbarkeit 
der  Rollbewegungen  des  Armes  günstige  Momente. 

Der  grosse  runde  Armmuskel,  Musculus  leres  major,  wel- 
cher auch  als  Scapularursprung  des  Ltitissimus  dornt  genommen 
werden  könnte,  entsteht  tiefer  als  der  vorige,  bis  zum  unteren 
Winkel  des  Schulterblattes  herab;  läuft  nach  auf-  und  vorwärts, 
lässt  seine  platte  Sehne  sich  zwar  nicht  mit  der  breiten  Sehne  des 
Ixitissimus  dorsi  vereinigen,  aber  doch  genau  an  sie  anlegen  (ein 
Schleimbeutel  zwischen  beiden),  und  befestigt  sich,  wie  diese,  an 
der  Spina  tuberenii  minoris.  Zieht  den  Arm  an  den  Stamm  und 
etwas  rückwärts,  dreht  ihn  zugleich  nach  innen. 

Der  grosse  und  kleine  runde  Armmnskel  sind  durch  eine  Spalte  getrennt, 
durch  welche  der  lange  Kopf  des  Triceps  tritt. 

Der  Unterschulterblattmuskel,  Musculus  subscaptdaris, 
nimmt  die  coneave  vordere  Fläche  des  Schulterblattes  ein.  So  lange 
die  Extremität  noch  mit  dem  Stamme  zusammenhängt ,  ist  dieser 
Muskel  sehr  schwer  zugänglich.  Er  befindet  sich  wie  versenkt  zwi- 
schen Schulterblatt  und  Brustkasten  (daher  wohl  der  alte  Name 
Musculus  immersus  bei  Kiolan).  Er  steht  mit  dem  auf  der  Seiten- 
wand des  Brustkastens  aufliegenden  Muscidus  serratus  anticus  major 
in  Flächenberührung,  von  welchem  er  durch  die  Fascia  subscapularis, 
und  sehr  laxes,  ärmliches  Bindegewebe  getrennt  wird.  Er  entspringt 
mit  spitzigen  sehnigen  Fascikeln  von  den  erhabenen  Leisten  an  der 
vorderen  Schulterblattfläche,  und  mit  breiten  fleischigen  Bündeln 
von  den  Feldern  zwischen  den  Leisten.  Beide  Sorten  von  Bündeln 
stecken  zwischen  einander,  drängen  sich  im  Laufe  nach  auswärts 
dichter  zusammen,  und  heften  sich  an  eine  breite  Sehne,  welche  an 
das  Tnberculum  minus  und  die  von  ihm  herabsteigende  Spina  tritt. 
Rollt  den  Arm  nach  innen.  Zwischen  seiner  Sehne,  dem  Halse  der 
Scapula,  und  der  Basis  des  Processus  enraeoidem ,  liegt  ein  grosser 
Schleimbeutel,  welcher  mit  der  Höhle  des  Schultergelenks  communi- 
cirt,  und  eine  Ausstülpung  seiner  Synovialauskleidung  ist. 

Das  äusserste  Ründel  des  Suhwnpulari* ,   bleibt  bis  zu  seiner  Insertion  an 
der  Spina  tuhermli  minoris  fleischig,    und  wurde  von  (1  ruber  als  SulnrapHltiri* 
ü  jttl,  Lahrbach  An  Anatomie.  -9 
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minor  aufgefasst,  welcher  sich,  bezüglich  seiner  anatomischen  Selbstständigkeit, 
zum  eigentlichen  Sulwapularü  so  verhält,  wie  der  Teres  minor  zum  Infraipinatus. 
Hierüber ,  und  über  zahlreiche  andere  Anomalien  der  Schultermiiskeln,  handelt 
W.  Oruber,  die  Mtuculi  mbtcapidart*  und  die  neuen  Sehultermuskelu ,  Peters- 
burg, 1857.  —  Henke  sucht  eine  besondere  Action  der  hier  abgehandelten  Mus- 
keln darin,  das«  ri'c,  über  die  Schultergelenkskapsel  wegziehend,  der  möglichen 
Kiuknickung  der  Kapsel  durch  den  äusseren  Luftdruck  entgegenwirken,  und  dadurch 
den  Contact  der  Knochcnflächeu  im  Schultergelenk  aufrecht  erhalten. 

§.  183.  Muskeln  am  Oberarme. 

Es  timlcn  sich  am  Oberarme,  an  seiner  vorderen  und  hinteren 
Seite,  Ijängenmuskeln  vor,  welche  entweder  an  ihm  entspringen,  wie 
der  Brachialis  internus,  und  der  mittlere  und  kurze  Kopf  des  Triceps, 
oder  an  ihm  endigen,  wie  der  Curacobrachialis,  oder,  von  der  Schulter 
kommend,  blos  über  ihn  weglaufen,  um  zum  Vorderarme  zu  gelangen,  \ 
wie  der  Biceps,  und  der  lange  Kopf  des  Triceps. 

A.  Muskeln  an  der  vorderen  Gegend  des  Oberarms. 

Der  zweiköpfige  Armmuskel,  Musculus  biceps  brachii,  liegt 
an  der  vorderen  inneren  Seite  des  Oberarms.  Er  entsteht  mit  zwei 
sehnigen  Köpfen  vom  Schulterblatte,  und  endigt  an  der  Tuberositas 
radii.  Sein  kurzer  Kopf,  der  zugleich  der  schwächere  ist,  Caput 
brtve  s.  Musculus  coraco-radialis,  entspringt,  mit  dem  Coraco-brachia/is 
verwachsen,  vom  Processus  coraeoidens.  Sein  langer  Kopf,  Caput  lon- 
gum  s.  Musculus  gleno-radiaUs ,  kommt  vom  oberen  Ende  der  Ge 
lenkfläche  des  Schulterblattes  her,  wo  er  eine  plattrundliche  Sehne 
bildet,  welche  innerhalb  der  Gelenkskapsel  sich  an  den  Oberarm- 
kopf genau  anschmiegt,  in  der  Rinne  zwischen  den  beiden  Tuber- 
adis  des  Oberarms  die  Gelenkhöhle  verlässt,  und  noch  eine  Strecke 
weit  ausserhalb  der  Kapsel  durch  einen  scheidenartigen  Fortsatz  der 
Synovialhaut  des  Schultorgelenks  umhüllt  wird.  Beide  Köpfe  legen 
sich  in  der  Mitte  des  Oberarms  zu  einem  gemeinschaftlichen  Muskel- 
bauch aneinander,  welcher  über  dem  Ellbogengclenke  sich  gegen 
seine  starke ,  rundliche  Sehne  scharf  absetzt.  Diese  inserirt  sich 
in  der  Tiefe  der  Ellbogenbeuge  an  die  Tuberositas  radii  (Schleim- 
beutel). Von  ihrem  inneren  Rande  geht,  bevor  sie  in  die  Beuge  des 
Ellbogens  tritt,  ein  plattes,  breites,  aponeurotisches  Fascikel  (Lacer- 
tns  ßbrosus) ,  schräg  nach  innen  ab,  um  die  fibröse  Scheide  des 
Vorderarms  zu  verstärken.  Dieses  Fascikel  lauft  brückenartig  über 
die  Ellbogengrube  hinweg.  —  Der  Biceps  dreht  im  ersten  Grade 
seiner  Wirkung  den  pronirten  Radius  nach  auswärts,  und  beugt  hier- 
auf den  ganzen  Vorderarm. 
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Eine  oftmals  vorkommende  Abweichung  des  Muskel*  liegt  in  der  Gegen- 
wart eine«  dritten  Kopfes,  viel  schwächer  als  die  beiden  normalen,  und  von  der 
Mitto  der  inneren  Fläche  des  Oberarm»,  über  »lern  Urach  Mi»  in/m»»«,  entstehend. 
Dieser  dritte  Kopf  ist,  dnrch  Ursprung  und  Richtung  seiner  Fasern,  dem  Brachial»» 
inlernu»  so  nahe  verwandt,  dass  ich  ihn  für  ein  von  diesem  Muskel  losgerissenes, 
und  dem  Biceps  zugcthciltcs  Muskelbündel  halte,  was  dadurch  l>cstätigt  \vir«t,  dass 
der  Brachiali»  intcrnu»  immer  schwächer,  als  gewöhnlich,  erscheint ,  wenn  ein 
dritter  Kopf  des  Biceps  vorkommt.  Die  gleiche ,  auf  Beugung  des  Vorderarms 
berechnete  Bestimmung  des  Bicep»  und  Brachial»»  internus,  ertaubt  ihnen  diesen 
Austausch  ihrer  Fleischbündel.  Ich  habe  zugleich  gezeigt  (Ocst  Zeitschrift  für 
prakL  Heilkunde,  186'J,  Nr.  28),  dass  das  Vorkommen  eines  dritten  Bicepskopfea 
durch  jene  Verlaufsanomalie  des  Nervus  cutaneu»  externus  bedungen  wird,  bei 
welcher  sich  dieser  Nerv,  statt  zwischen  Ilicep»  und  Brachial»»  inlernu»  durchzu- 
gehen, in  den  letzteren  einsenkt,  um  gleich  wieder  aus  ihm  aufzutauchen,  und 
dadurch  eine  Summe  Fasern  dieses  Muskels  von  den  übrigen  zu  isolireu,  welche 
sofort  dem  auf  ihneu  liegenden  Biceps  einverleibt  werden.  —  In  seltenen  Fällen 
vermehrt  sich  die  Zahl  der  Köpfe  sogar  bis  auf  fünf  (Pietsch  in  Buux  Journal  oV 
med.  T.  81.  p.  245).  Ich  sah  den  langen  Kopf  gänzlich  fehlen,  und  zweimal 
durch  eine  Sehnenschnur,  welche  von  der  Kapsel  des  Schultergelenks  eutsprang, 
ersetzt  werden. 

Im  Zustande  der  Coutraction  bildet  der  Biceps  einen  prallen  Längonvor- 
sprung  (EminetUia  hicipitali»),  an  dessen  Bändern  der  Snlcus  hicipitali»  internus  et 
externa»  herabläuft.  In  der  Mitte  des  ersteren  schneidet  man  ein,  um  die  Arteria 
hrachiali»  zur  Unterbindung  aufzufinden.  Man  trifft  zuerst  auf  die  Vena  basilica, 
unter  ihr  auf  die  Fatcia  brachii,  nach  deren  Spaltung  der  Nervus  meManti»  zum 
Vorschein  kommt.  Unter  diesem  Nerv  liegt  die  Arleria  hrw-hiali»,  zwischen  den 
beiden  Venae  brachiale».  —  Im  Sulcu»  hicipitali»  externu»,  welcher  sich  nach  oben 
zwischen  Deltoide»  und  Pectorali»  major  fortsetzt,  trifft  man  ausserhalb  der  Faseie 
die  Vena  cepha/ica,  und  in  der  unteren  Hälfte  des  Sulcus,  den  Nervu»  cutanea* 
externa»,  innerhalb  der  Faseie  gelegen.  —  Unter  dem  Verstärkungsbündel,  welches 
von  der  Endsehne  des  Biceps  zur  fibrÖBen  Scheide  des  Vorderarms  abgeht,  liegt 
die  Arleria  hrachiali»,  und  einwärts  von  ihr  der  Nervu»  maliauu»;  —  auf  dem- 
selben befindet  sich  die  Vena  mediana  batilica,  welche  hier  von  den  Aosten  des 
mittleren  Hautnerven  gekreuzt  wird,  und  da  sie  zur  Vornahme  der  Aderlässe  ge- 
wählt wird,  dieser  gefährlichen  Nachbarschaft  wegen,  mit  besonderer  Vorsicht 
geöffnet  werden  soll.  —  Die  alten  Anatomen  nannten  den  Biceps  Puciculu»,  und 
bei  italienischen  Anatomen  liest  man  hont  zu  Tage  noch  öfters  Pescetto. 

Der  Rabenarmmuskel ,  Musculus  coraco-brachialis,  hat  mit 
dem  kurzen  Kopfe  des  Biceps  gleichen  Ursprung:  vom  Processus 
coraeoideus,  und  endigt  in  der  Mitte  des  Oberarmknochens,  am  un- 
teren Ende  der  Spina  tuberculi  miliaris.  Er  wird  vom  Nervus  cuta- 
neus  externus  durchbohrt,  und  heisst  deshalb  auch  Musculus  perfo- 
ratus  Casserii.  Nur  selten  fehlt  dieso  Perforation.  Er  zieht  den 
Arm  nach  innen  und  vom.  Man  überzeugt  sich  bei  Borgfaltiger 
Präparation  des  Muskels,  dass  er  einen  spannenden  Einfluss  auf 
das  später  zu  erwähnende  Ligamentum  intermusculare  internum  aus- 
übt (§.  186). 

Die  Durchbohrung  des  Ooraco-Itrachiaiis  durch  den  Nervu»  cutaneu»  externus 

disponirt  zu  seinem  Doppelt  werden,  wie  bei  den  Affen.  —  Heule  lässt  deu  Mus- 
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kel  hu  einem  Bandstreifen  endigen,  welcher  vom  Tuherrulum  internum  zur  Mitte 
«ler  inneren  Flüche  de»  OberarmbeiiiK  herabgeht ,  und  unter  welchem  die  Arteria 
fircumßesa  Itumeri  anterior  durchpassirt.  Der  Muskel  Mull  diesen  Bandstreifen 
aufheben  und  spannen,  und  die  genannte  Arterie  gegen  Compression  in  Schutz 
nehmen  (Zeitschrift  für  rat.  Med.  8.  Bd.).  Ich  habe  diese  Insertion  öfter»  gesehen, 
halte  sie  aber  nicht  für  die  Norm. 

Der  innere  Armmuskel,  Musculus  brachialis  internus,  ent- 
springt mit  seiner  äusseren  Zacke  von  der  äusseren  Fläche  des 
Oberarmknochens,  unterhalb  der  Insertionsstelle  des  Deltamuskels, 
und  mit  der  inneren ,  von  der  inneren  Fläche  dieses  Knochens, 
unterhalb  dem  Ende  des  Coracobraehialis.  Er  liegt  unmittelbar  auf 
dem  Oberarmknoehen  auf,  bedeckt  im  Herablaufen  die  Beugeseite 
der  Ellbogenkapsel,  mit  welcher  er  durch  festes  Bindegewebe  zu- 
sammenhängt, bildet  den  Boden  der  Ellbogengrube,  und  inserirt 
sich  an  der  Rauhigkeit  unter  dem  Processus  coronoidens  der  Ulna. 
Beugt  den  Ellbogen,  und  spannt  zugleich  die  Kapsel,  um  sie  wäh- 
rend der  Beugung  des  Ellbogens  vor  Einklemmung  zu  schützen. 

Die  Grenze  zwischen  dem  Fleisch  des  Snpinafor  hmytt*  und  ilcs  lirachiali* 
interna*  ist  selten  scharf  bestimmt,  da  eine  mehr  weniger  ausgesprochene  Coalos- 
cetiz  beider  Muskeln  stattfindet.  Die  Stelle,  wo  der  Deltamuskel  endigt,  und 
die  ausser.'  Zacke  des  Hrmliinli*  internus  beginnt,  lässt  sich  als  eine  seichte  De- 
pression schon  durch  die  Haut  hindurch  erkennen  ,  und  dient  als  gewöhnlicher 
Applicatiunspunkt  der  Fontanellen  am  Oberarm. 

B.  Muskeln  an  der  hintereu  Geyend  des  Oberarms. 

Der  dreiköpfige  Streckmuskel  des  Armes.  Musculus  tri- 
ceps  s.  Extensor  brachii ,  liegt  an  der  hinteren  und  äusseren  Seit«! 
des  Oberarms.  Die  alten  Anatomen  nannten  seine  *^  Köpfe  Au- 
conaei,  wegen  der  Insertion  am  Olekranon,  welches  von  ihnen  Pro- 
cessus anennaeus  genannt  wurde.  Ich  schiebe  diese  kurze  historische 
Bemerkung  hier  ein ,  weil  sich  der  Schüler  ohne  sie  nicht  erklären 
könnte,  wie  so  auf  der  nächsten  Seite  auf  einmal  ein  Anconaeus 
uuartus  daher  kommt.  —  Der  lange  Kopf  des  Dreiköpfigen,  Caput 
lonyum  s.  Anconaeus  longus,  entspringt  vom  äusseren  Schulterblatt- 
rnnde,  gleich  unter  der  Caritas  ylenoidalis,  und  geht  zwischen  Teres 
major  und  minor  nach  abwärts,  um  sich  zu  dem  äusseren  Kopf, 
Caput  euternum  s.  Anconaeus  cj-temus  zu  gesellen,  welcher  von  der 
Aussenseite  des  Oberarms  entspringt,  längs  einer  Linie,  die  unter- 
halb der  Insertion  des  kleinen  runden  Armmuskels  anfangt ,  und 
bis  unter  die  Mitte  des  Knoehens  herabreicht.  Der  kurze  oder 
innere  Kopf,  Caput  internum  s.  Anconaeus  internus,  beginnt  an  der 
inneren  Seite  des  Oberarms ,  hinter  dem  Ansätze  des  Teres  major, 
bis  zum  Condylus  internus  herab,  so  wie  von  der  hinteren  Fläche 
und  der  äusseren  Kante  der  unteren  Hälfte  des  Oberarms.  Alle  drei 
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Köpfe  bilden  zusammen  einen  dicken  Muskelbauch,  dessen  platte 
mächtige  Endsehne  weit  auf  der  hinteren  Fläche  des  Muskels  hin- 
aufreicht, und  am  Olekranon  ttlnae  endigt  (Schleimbeutel).  Sie  schickt 
Verstärkungsbündel  zur  Scheide  des  Vorderarms. 

Nur  bei  der  Ansicht  des  Triceps  von  innen  her,  sind  seine  drei  Köpfe  deut- 
lich von  einander  zu  unterscheiden.  Bei  der  Ansicht  von  hinten  und  aussen  da- 
gegen, ist  der  kurze  Kopf  an  deu  mittleren  so  dicht  angeschlossen,  dass  sie  nur 
Einen  Fleischkörper  bilden. 

Der  Radialnerv  durchbohrt  den  Triceps  schief  von  innen  und  oben,  nach 
aussen  und  unten.  —  Da  bei  der  Streckung  des  Ellbogengelenks  die  hintere 
Kapselwand  sich  faltet,  und  zwischen  den  Knochen  eingeklemmt  werden  könnte, 
so  befinden  sich  ,  unter  dem  unteren  Ende  des  gemeinschaftlichen  Bauches  des 
Triceps,  zwei  kleine  Muskelbündel,  ein  äusseres  und  inneres,  welche  von  den  ent- 
sprechenden Kanten  des  Oberarmknochens  nach  abwärts  zur  Kapsel  gehen ,  um 
sie  in  demselben  Momente  zu  spannen,  als  sie  durch  die  Streckbewegung  gefaltet 
wird.  Theile  entdeckte  sie,  und  gab  ihnen  den  bezeichnenden  Namen  Stthan 
conaei.    I  reber  die  Faserung  des  Triceps  handelt  Theile  in  Müller'»  Archiv,  18.11». 

Als  eine  Zugabe  des  Triceps  erscheint  der  kurze  El  1  böge  n- 
höckermuskel,  Anamaeun  qn/trhis,  welcher  mit  einer  runden,  am 
äusseren  Rande  des  Muskels  sich  fortsetzenden  Sehne,  vom  Cou- 
dylm  externu*  hnmeri  entspringt  (Schleimbeutel),  und  sich  an  den 
hinteren  Winkel  und  die  äussere  Fläche  des  oberen  Drittels  der 
Illna  inserirt.  Sein  oberer  Kand  legt  sich  an  den  unteren  Rand  des 
kurzen  Kopfes  des  Triceps  so  genau  an,  dass  die  Grenze  zwischen 
beiden  kaum  abzusehen  ist.    Wirkt  wie  der  Triceps. 

Um  ihn  zu  sehen,  mtiss  die  Seheide  des  Vorderarms,  welche  ihn  bedeckt, 
und  ihrer  Dicke  wegen  das  rothe  Fleisch  des  Muskels  nicht  durchscheinen  lässt, 
durch  einen  Winkelschnitt  ges|wlten  werden,  dessen  horizontaler  Sehenkel  vom 
Condi/hi*  ejetemus  hutneri  zum  Olekranon,  dessen  verticaler  Schenkel  vom  Ole- 
kranon bis  zum  Beginn  des  mittleren  Drittels  der  Ulna  herahreicht.  Der  dadurch 
umschriebene  dreieckige  Lappen  der  Vorderarmscheidc,  wird  von  seiner  Spitze 
gegen  seine  Basis  hin  abpräjwirirt,  und  der  Muskel  blossgelegt. 

Vom  ( 'ontli/'ii*  hnmeri  internus  (  EpUrorhleo)  zum  Olecranon  ( frore-iitt»  an- 
eonaeu.'t)  gelangende  Muskelbündel,  welche  theils  selbst-ständig  auftreten,  theils  sich 
an  den  inneren  Kopf  des  Truep*  anschliessen,  wurden  von  Gruber  als  AI.  epi- 
(rvcfileo-anconaeits  beschrieben,  und  in  vielen  Ordnungen  der  Säugethiere  als  uor- 
male  Vorkommnisse  nachgewiesen.  Mem.  de  l'Acad.  de  St.  Fetersbourg,  VII.  Ser. 
T.  X.,  in  welchem  Bande  auch  über  die  Sehleimbeutol  der  Muskeln  um  das  Ell- 
bogengelenk hemm,  von  demselben  Autor  gehandelt  wird. 


§.  1H4.  Muskeln  am  Vorderarme. 

Je  näher  gegen  die  Hand  herab,  desto  zahlreicher  werden  die 
Muskeln  an  der  oberen  Extremität,  desto  complicirter  ihre  Verhält- 
nisse, aber  auch  desto  lohnender  ihre  Bearbeitung.  Die  Zunahme 
der  Knochen  an  Zahl,  und  die  mit  ihr  gegebene  Vermehrung  der 
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Gelenke  der  obereu  Extremität  in  der  Richtung  von  oben  nach 
unten,  bedingen  die  Vermehrung  der  Muskeln  in  derselben  Rich- 
tung, und  die  Wichtigkeit  der  Hand,  als  des  complicirtesten  und 
gebrauchtesten  Thciles  der  oberen  Extremität,  orhöht  ihre  funetio- 
nclle  Bedeutung. 

Die  Vorderarmmuskeln  entspringen  grösstenteils  an  dem  un- 
teren Ende  des  Oberarmbeins  in  der  Gegend  der  beiden  Condyli, 
in  dem  Verhältnisse,  dass  die  Beuger  und  einer  der  beiden  Eiu- 
wärtsdreher  vom  Condylus  internus,  die  übrigen  vom  Condylus  ex~ 
ternus  und  seiner  nächsten  Umgebung  entstehen.  Das  untere  Ende 
des  Oberarmknochens  bietet  den  zahlreichen  Muskeln  des  Vorder- 
arms nicht  hinlängliche  Ursprungspunkte  dar.  Die  innere  Fläche  der 
fibrösen  Vorderarmscheide,  und  jene  Fortsätze  derselben,  welche 
zwischen  einzelne  Muskelbäuche  in  die  Tiefe  eindringen,  liefern 
deren  gleichfalls,  und  helfen  somit  aus.  —  Die  fleischigen  Bäuche 
der  Vorderarmmuskeln  liegen  alle  um  das  Ellbogengelenk  herum 
gruppirt,  und  setzen  sich,  gegen  die  Hand  zu,  in  verhältnissmässig 
dünne  Sehnen  fort,  wodurch  die  Gestalt  des  Vorderarms  einem 
langen,  abgestutzten  Kegel  ähnlich  wird,  dessen  grösste  Peripherie 
um  den  Ellbogen,  dessen  kleinste  um  die  Handwurzel  geht.  —  Die 
einzelnen  Muskeln  deB  Vorderarms  befestigen  sich  entweder  am 
Radius,  wie  die  Aus-  und  Einwärtsdreher,  oder  überspringen  den 
Vorderarm,  um  an  der  Handwurzel,  der  Mittelhand,  oder  den  Gliedern 
der  Finger  zu  endigen. 

A.  Muskeln  an  der  inneren  Seite  des  Vorderarms. 

Sie  bilden  drei  Schichten  oder  Lagen,  von  welchen  die  erste 
den  Pronator  teres,  Radialis  internus,  Palmaris  longus,  und  Ulnaris 
internus  enthält.  Diese  vier  Muskeln,  welche  alle  vorwaltend  von 
Einem  Punkte,  dem  Condylus  humeri  internus,  ausgehen,  divergiren 
während  ihres  Laufes  nach  abwärts ,  und  lassen ,  zwischen  ihren 
Sehnen,  die  zweite  Lage  durchsehon,  welche  blos  vom  hochlie- 
genden Fingerbougor  gebildet  wird.  Das  dritte  Stratum  besteht  aus 
dem  tiefliegenden  Fingerbeuger,  dem  langen  Beuger  des  Daumons, 
und  dem  viereckigen  Einwärtsdreher,  welch'  letzteren  einige  Autoren 
einem  vierten  Stratum  zuweisen. 

a)  Erste  Schichte. 

Der  runde  Einwärtsdreher,  Musculus  pronator  rotundus  s. 
teres  (von  Win  slow  richtiger  Pronator  obliqnus  benannt),  entspringt 
vom  Condylus  internus  des  Oberarmbeins,  und  geht  schief  nach  vorn 
und  unten  zur  inneren  Fläche  des  Radius,  in  deren  Mitte  er  an- 
greift.   Die  Wirkung  sagt  der  Namo.  Sein  Ursprung  erstreckt  sich 


Digitized  by  Google 


f.  184.  HhMi  »m  Vorderen»*. 


455 


zuweilen  über  den  Condylus  intern  im  Immert  hinauf,  auf  die  innere 
Kante  dieses  Knochens,  und  das  daselbst  adhärente  Ligamentum 
intermiucnlare  internum. 

Er  wird  in  der  Regel  vom  Modinnnerv  durchbohrt,  so  dass  immer  mehr 
Fleisch  über ,  als  unter  dem  durchbohrenden  Nerv  liegt.  Der  kleine  Dnreh- 
bnhrungssehlitz  kann  sich  zu  einer  durchgreifenden  Spaltung  des  Muskels  in  zwei 
kleinere  entwickeln ,  was  bei  vielen  Qtiadmmancn  Regel  ist.  Ein  Sesambein  in 
seiner  Ursprungssohne  habe  ich  nur  einmal  gesehen.  Wenn  ein  Procesm*  »upra- 
condyloideus  am  Oberarmbein  vorkommt  (Note  zu  §.  137),  so  geht  von  ihm  ein 
accessorisches  Muskclbündel  de«  Pronator  leres  aus. 

Der  innere  Speichenmuskcl,  Mtueuhu  radialis  internm  s. 
Fleuor  carpi  radialis,  liegt  einwärts  von  dem  vorhergehenden,  mit 
welchem  er  gleichen  Ursprung  hat.  Er  zieht  sehief  zum  unteren 
Ende  des  Radius,  wo  seine  Sehne  das  Ligamentum  carpi  transoermm 
durchbricht,  und  in  der  Furche  des  MnltanguJnm  majus  (Schleim- 
bcutel)  zur  Basis  des  Metacarpus  indicis  herabgleitet.  Beugt  die 
Hand,  und  unterstützt  die  Pronation  derselben. 

Von  der  Insertionsstelle  de«  Pronator  teres  angefangen,  beginnt  der  Radialis 
internus  sehnig  zu  werden,  und  hat  die  Sehne  des  Supinalor  lonaus  nach  aussen 
neben  Bich.  Zwischen  beiden  Sehnen  bleibt  ein  Zwischenraum,  in  welchem  die 
Arteria  radialis  verlauft ,  deren  Pulsschlag  in  der  Nähe  des  Corpus  leicht  zu 
fühlen  ist 

Der  lange  Hnhlhandmuskcl,  Musculus  palmaris  Inngus,  ent- 
springt ,  wie  die  früheren ,  mit  einem  schlanken ,  spindelförmigen 
Muskelbauche,  und  verwandelt  sich  in  eine  lange  schmale  Sehne, 
wclcho  über  das  Ligamentum  carpi  transiwrsnm  wegzieht,  ausnahms- 
weise daselbst  einem  Bündel  des  Abductor  pollicis  brevis  zum  Ur- 
sprung dient,  und  in  der  Ilohlhand  sich  zur  Aponeurnsis  palmaris 
ausbreitet,  welche  im  §.  18G  zur  Sprache  kommt.  Spannt  die  Apo- 
neurose,  und  beugt  die  Hand. 

Kaum  zeigt  ein  anderer  Muskel  «o  viele  Nuancen  «einer  Gestaltung,  wie 
dieser.  Er  fehlt  bei  Gegenwart  der  Ilohlhand- AponeuroHe;  letztere  kann  somit 
nicht,  wie  Meckel  meinte,  aus  der  strahligen  Entfaltung  seiner  Sehne  hervor- 
gehen. Zuweilen  wird  sein  Abgang  durch  eine  Sehne  des  oberflächlichen  Finger- 
bengers ersetzt,  oder  er  entspringt  nicht  vom  Coudylu*  iutrnuct,  sondern  von  der 
fibrown  Scheide  des  Vorderarms,  ja  selbst,  was  als  Affenbildnng  vorkommt,  vom 
Kroncnfort»aU  der  Ulna.  Er  kann  umgekehrt  sein ,  seine  Sehne  oben ,  seinen 
Fleischbauch  unten  haben ,  oder  er  wird  zweibänchig  mit  mittlerer  Sehne ,  oder 
oben  und  unten  sehnig  und  in  der  Mitte  fleischig,  oder  doppelt,  «»der  iuserirt  sich 
nur  an  das  quere  I landwurzelbaud ,  ohne  zur  Aponeurosis  palmaris  zu  kommen. 
Nicht  selten  reicht  seine  Ursprungssehne  so  weit  an  dem  einen  Rande  seines 
Fleisches  hinab,  und  seine  Eudsehno  so  weit  am  anderen  Rande  hinauf,  dass  die 
schief  zwischen  beiden  Sehnen  liegenden  Fleischbiindel  an  ein  Ähnliches  Verhalten 
am  Musculus  semimeuüranosn*  des  Oberschenkels  erinnern  (§.  IM)*  —  Gruber, 
über  die  Varietäten  des  Palmaris  longus.  Mein,  de  l'Acad.  Imperiale  de  St,  Peters- 
burg. VII.  Serie.  T.  IX.  N.  14. 
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Der  innere  Ellbogenmuskel,  Musctdus  ulnaris  internus  s. 
Flexor  carpi  ulnaris,  liegt  unter  allen  Muskeln  der  ersten  Schichte 
am  meisten  nach  einwärts,  indem  er  mit  der  Ulna  parallel  läuft. 
Er  ist  halbgefiedert,  und  entspringt  theils  vom  Condylus  internus, 
theils  von  der  inneren  Seite  des  Olekranon  und  der  oberen  Hälfte 
der  hinteren  Kante  der  Ulna,  um  mit  starker  rundlicher  Sehne  am 
Os  piaforme  sich  festzusetzen.  Ein  Faserzug  seiner  Endsehne  lässt 
sich  bis  zur  Basis  des  fünften  Mctacarpusknochcn  verfolgen.  Beugt 
die  Hand,  und  abducirt  sie. 

Sein  Ursprung  wird  vom  Neivu*  ulnaru  durchbohrt,  welcher  Nerv  weiter 
unten  »ich  mit  der  Arteria  ulnaris  vergesellschaftet,  und  zwischen  dem  Ulnarü 
inleniu»  und  dem  hochliegenden  Fingcrbeugcr  gegen  die  Hand  verläuft.  Cru- 
veilhier  nannte  den  Ulnaru  internus  deshalb  le  munde  »atellite  de  Pariere  cu- 
bilale.  —  Alle  Muskeln  der  ersten  Schichte  sind  an  ihren  Ursprüngen  unter  sich, 
und  mit  dem  hochliegenden  Kingerbetiger ,  zu  einem  gemeinschaftlichen  ,  durch 
fibröse  Septa  durchsetzten  Fleischkürper  so  verschmolzen  ,  daas  sich  keiner  der- 
selben ohne  Gewalt  von  «einen  Nachbarn  vollkommen  isolireu  lässt. 

Man  versuche  es ,  am  eigenen  Vorderarm ,  die  durch  die  Haut  sichtbaren 
Sehnen  der  genannten  Muskeln,  über  der  Handwurzclgegend  zu  bestimmen. 

b)  Zweite  Schichte. 

Der  hochlicgende  Fingerbeuger,  Musculus  jlexor  digitn- 
mm  snbUmis  s.  perforatus,  entsteht  vom  Condylus  internus  Immert, 
vom  inneren  Seitenbande  des  Ellbogengelenks,  von  der  inneren 
Fläche  des  Kronen fortsatzes  der  Ulna,  und  vom  Radius,  unterhalb 
seiner  Tuberosität  bis  zur  Insertionsstelle  des  Pronator  teres  herab. 
Der  Fleischkörper  des  Muskels  theilt  sich  gegen  das  untere  Drittel 
des  Vorderarmes,  in  vier  spindelförmige  Stränge,  welche  in  ver- 
schiedener Höhe  sehnig  werden.  Die  Sehnen  schmiegen  sich  zu 
einem  Bündel  zusammen,  und  treten  unter  dem  queren  Handwurzcl- 
bande  in  die  Hohlhand  herab,  wo  sie  divergirend  zum  zweiten  bis 
fünften  Finger  laufen.  Am  ersten  Gliede  des  betreffenden  Fingers, 
wird  jede  Sehne  durch  einen  Längenschlitz  gespalten,  zum  Durch- 
gang der  Sehne  des  tiefliegenden  Beugers.  Die  Spaltungsschenkel 
vereinigen  sich  am  zweiten  Gliede  so  mit  einander,  dass  ihre  inneren 
Fasern  sich  kreuzen  (Cltiasma  Campen',  X'.i^o),  kreuzen),  trennen  sich 
aber  neuerdings,  um  sich  am  Seitenrande  des  zweiten  Gliedes  zu 
inseriren. 

Zuweilen  fehlt  die  Sehne  für  den  kleinen  Finger,  oder  befestigt  sich ,  nicht 
gespalten,  am  Kadialrande  des  zweiten  Gliedes  dieses  Fingers.  Ich  sah  die  feh- 
lende Sehne  für  den  kleinen  Finger  durch  einen  kurzen ,  wurraförmigen  ,  vom 
queren  Handwurzelbande  entsprungenen  Muskel  ersetzt,  dessen  Sehne  durch  jene 
des  tiefliegenden  Beugers  des  kleinen  Fingers  perforirt  wurde.  Dieser  kleine 
Muskel  wird  dadurch  besonders  Interessant,  weil  in  ihm  eine  Erinneruufr  an  das 
•   Verhältnis»  des  hoch-  und  tiefliegenden  (laugen  und  kurzen)  Zchenbeugers  ge- 
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boten  wird  (§.  196  u.  197).  Sehr  oft  schickt  da*  Fleisch  des  hochlicgendcn 
Fingerbeugers  jenem  de»  tiefliegenden  (oder  des  Flexor  jwUicis  longu*)  ein 
Bündel  zu. 

c)  Ihitte  Schichte. 

Der  tiefliegende  Fingerbeuger,  Musculus  flexor  digitornm 
profundus  s.  perforaw,  übertrifft  den  vorigen  an  Stärke.  Er  ent- 
springt von  den  zwei  oberen  Dritteln  der  inneren  Fläche  der  Ulna, 
so  wie  auch  vom  Ligamentum,  interosseum.  Unbeständige  Fleisch- 
bündel, welche  von  der  inneren  Fläche  des  Radius  entstehen,  ge- 
sellen sich  diesem  Ursprünge  des  Muskels  bei.  Der  hiedurch  ge- 
bildete flache  und  breite  Fleischkörper  spaltet  sich,  etwas  tiefer  als 
der  hochliegende ,  in  vier  Sehnen,  welche  auf  dieselbe  Weise,  wie 
die  Sehnen  des  hochliegenden  Beugers  verlaufen.  Die  Sehnen,  welche 
zum  Mittel-,  Ring-  und  kleinen  Finger  ziehen,  tauschen,  während 
des  Durchtritts  unter  dem  queren  Handwurzelbande,  einzelne  Faser- 
bfindel gegen  einander  aus,  während  die  für  den  Zeigefinger  be- 
stimmte Sehne,  sich  in  diesen  Austausch  nicht  einlässt.  Am  ersten 
Fingergliedc  schieben  sich  die  Söhnen  des  tiefliegenden  Beugers 
durch  die  Spalte  der  Sehnen  des  hochliogenden  Beugers  durch, 
und  endigen  am  dritten  Oliede,  welches  sie  beugen. 

Beim  Eintritt  in  die  Ilohlhand  entspringen  vom  Radialrand  der 
Sehnen  des  tiefliegenden  Beugers,  die  vier  spulenformigen  Regen- 
wurm-Muskeln, Mimeuli  himbrieales,  welche  zu  den  Radialrändern 
der  ersten  Fingerglicder  laufen ,  und  hier  die  Ilohlhand  verlassen, 
um  in  die  Rückenaponeuroso  der  Finger  überzugehen. 

Von  den  alten  Anatomen  wurden  sie  Musculi  Ji>tirtnale.i,  Geiger  munkeln, 
genannt.  Hat  man  einen  derselben,  am  besten  jenen  des  Zeigefingers,  bis  in  die 
Rückenaponeurose  des  Fingers  verfolgt,  und  zieht  man  an  ihm,  so  findet  man, 
das*  die  Wirkung  dieses  kleinen  Muskels  in  einer  Beugung  der  Phalanx  prima, 
und  in  gleichzeitiger  Streckung  der  Phalanx  sernnda  und  ttrHa  besteht,  eine  Be- 
wegung, welche  der  Finger  bei  der  Führung  der  Haarstriche  wiihrend  des  Schrei- 
bens, und  beim  Austheileu  von  Nasenstübern  macht. 

Der  lange  Beuger  des  Daumens,  Musculus  flexor  pollicis 
longm  liegt  auswärts  von  dem  tiefen  Fingerbeuger,  wird  von  ihm 
durch  den  Nervus  intei-osseus  und  die  Arteria  interossea  getrennt, 
nimmt  seine  Entstehung  an  der  inneren  Fläche  des  Radius,  von  der 
Insertionsstelle  des  Biccps  angefangen  bis  zum  unteren  Drittel  des 
Knochens  herab,  erhält  sehr  oft  vom  hochliegenden  Fingerbeuger 
ein  Fleischbündel  zugeschickt,  und  geht,  nachdem  er  sehnig  ge- 
worden, mit  den  übrigen  Beugesehnen  unter  dem  Ligamentum  mrpi 
transversnm  zum  ersten  Daumengelenke,  wo  er  zwischen  den  beiden 
hier  befindlichen  Sesambeinchen  desselben,  an  die  zweite  Phalanx 
tritt,  an  welcher  er  endet.  —  Drängt  man  am  unteren  Ende  des  Vorder- 
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anns  seine  Sehne  von  jenen  des  tiefliegenden  Beugers  weg,  so  ge- 
räth  man  auf: 

Den  vicreekigen  Einwärtsdreher,  Muscutns  pronator  qua- 
dratus  (Pronator  transversm  Win  slow),  welehor  au  der  inneren 
und  hinteren  Fläche  des  unteren  Endes  der  Ulna  entspringt,  und 
über  das  Ligamentum  interostfeum  quer  zum  unteren  Eudc  des  Radius 
herüber  läuft,  an  dessen  innerer  Fläche  er  ondigt. 

Der  Muskel  ist  reich  an  Varietüten,  welche  Maeal ister  zusammenstellt* 
(Journal  of  Anat.  VII.)-  Man  muss  gestehen,  dass  seine  Wirkungsweise  als  Pro- 
nator, nichts  weniger  als  einleuchtend  erscheint.  Der  Muskel  ist  ja  nicht  um  das 
untere  Knde  des  Radius  herumgekrümmt,  wie  es  hei  einem  Pronator  der  Fall  sein 
miisste,  sondern  um  jenes  der  Ulna,  welche  nicht  gedreht  werden  kann. 

d)  Fibröse  und  SynoviaUcheiden  der  Sehnen  der  Fingerbeuger. 

Das  Convolut  der  Sehnen  der  Fingerbeuger  wird,  während  seines 
Durchganges  unter  dem  Ligamentum  carpi  f  ransverttum ,  von  einer 
weiten,  mehrfach  gefalteten  Synovialscheide  eingehüllt.  Diese  bildet 
für  jede  einzelne  Sehne  einen  besonderen  Ueberzug,  welcher  bis 
zum  Ursprünge  der  Lumbricalmuskeln  reicht. 

Spcciellen  Untersuchungen  zufolge  (Gazette  m6d.  1839.  N.  18),  setzt  sich 
der  Synovialsack,  welcher  sämmtliche  Beugesehnen  unter  dem  queren  Handwurzel« 
bände  einhüllt,  in  die  Synovialauskleidung  der  fibrösen  Scheiden  der  Beugesehnen 
des  Daumens  und  kleinen  Fingere,  nicht  aber  der  übrigen  Finger,  ununterbrochen 
fort,  indem,  wenn  man  die  dritten  Phalangen  aller  fünf  Finger  einer  Leiche  am- 
putirt,  und  Wasser  in  den  Synovialsack  unter  dem  cjuereu  Handwurzelbande  ein- 
spritzt, dieses  nur  aus  den  Stümpfen  des  kleinen  Fingere  und  de«  Daumens,  nicht 
aber  aus  denen  der  drei  mittleren  Finger  ausströmt.  Gilt  meinen  Erfahrungen 
nach  nicht  als  allgemeine  Regel.  Ebensowenig  allgemeine  Geltung  hat  es,  das* 
die  Sehne  des  langen  Beugers  des  Daumens  nicht  in  dem  Synovialsack  der  ührigen 
Beugesehueu  liegt,  sondern  eine  besoudere  Synovialscheide  besitzt. 

Die  Sehnen  des  Flexor  perforam  und  perforatus  jedes  Fingers, 
werden  durch  eine  starke  fibröse  Scheide  an  die  untere  Fläche  des 
Fingers  angedrückt  erhalten.  Diese  Scheide  haftet  an  den  Radial- 
und  Ulnarrändern  der  einzelnen  Phalangen,  und  erzeugt,  zugleich  mit 
der  unteren  Fläche  der  Phalangen,  einen  Kanal  mit  zur  Hälfte  fibröser, 
zur  Hälfte  kuöcherner  Wand,  in  welchem  die  Bougesehnen  bei  den 
Beugungen  der  Finger  gleiten.  Der  Kanal  ist  mit  Synovialraembran 
ausgefüttert.  Die  fibröse  (untere)  Wand  des  Kanals,  wird  durch 
Querspalten  in  mehrere  Stücke  getheilt,  deren  Ränder  sich  bei  der 
Beugung  des  Fingers  einandor  nähern ,  und  bei  der  Streckung  von 
einander  entfernen.  Ein  ununterbrochener  fibröser  Halbkanal  hätte 
nur  durch  stellonweises  Einknicken  gebeugt  werden  können.  Die  ein- 
zelnen Stücke  der  Scheide  nehmen,  nach  dor  Richtung  ihrer  Fasern, 
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den  Namen  der  Querbänder  und  Kreuzbänder  an.  Fehlt  an 
einem  Kreuzband  einer  der  beiden  Schenkel,  so  heisst  der  noch 
übrigbleibende:  schiefes  Band.  —  Die  Synovialhaut ,  welche  die 
innere  Oberfläche  des  theils  knöchernen,  theils  fibrösen  Kanals,  an 
der  Volarflächc  der  Finger  auskleidet,  sendet  faltenförmigo  Verlän- 
gerungen (Vincula  tendinum  accessm-ia  ».  Retinacula)  zu  den  im 
Kanal  liegenden  Beugeschnen,  um  auch  diese  zu  umhüllen.  Längs 
der  Retinacula  ziehen  feine  Blutgefässe  von  der  Beinhaut  zu  den 
Sehnen. 

Die  Retinaada  sind  Ueberreste  einer  in  den  ersten  Entwicklungszeitränmen 
stattgefundenen  Einstülpung  der  Synovialhaut  der  Sc  heide  durch  die  Beugesehnen. 
Hie  finden  sich  regelmässig  vor,  sind  am  ersten  Fingerglicdc  besonders  lang  und 
stark,  und  enthalten  immer  auch  sehnige  Fasern,  welche  vom  Periost  des  Finger- 
gliedes zur  Sehne  treten,  oder  umgekehrt. 

B.  Muskeln  an  der  äusseren  und  Radialseite  des  Vorderarms. 

Sie  sind  vorzugsweise  Strecker  der  Hand  oder  der  Finger,  und 
Auswärtsdreher.  Ihre  Richtung  geht  theils  mit  der  Vorderarmaxe 
parallel,  theils  kreuzt  sie  diese,  wie  es  für  die  drei  auf  der  Aussen- 
scite  des  Vorderarms  gelegenen  langen  Muskeln  des  Daumens  der 
Fall  ist,  welche  sich  schief  zwischen  den  Längenmuskeln  gegen  die 
Radialseitc  des  Vorderarms  hervordrängen.  —  An  der  Dorsalgegcnd 
des  Carpus,  treten  ihre  Sehnen  unter  dem  Ligamentum  carpi  com- 
mune dorsale  durch,  welches  für  einzelne  oder  mehrere  derselben 
besondero  Fächer  bildet,  indem  es  Fortsätze  zwischen  sie  einschiebt. 

Der  lange  Auswärtsdreher,  Musculus  supinator  longu»,  ent- 
springt vom  unteren  Dritttheilo  der  äusseren  Kauto  des  Oberarm- 
beins und  dem  daran  befestigten  Ligamentum  intennusculare  eaternnm, 
hält  sich  an  die  Radialseite  des  Vorderarms,  und  endet  am  unteren 
Ende  der  Armspindel  über  dem  Processus  styloidvus.  Indem  die 
Auswärtsdrehung  des  Vorderarms  den  Handteller  nach  oben  richtet, 
wie  beim  sogenannten  Ilaudaufhalten  der  Bettler,  führte  der  Muskel 
vor  Alters  den  nicht  unpassenden  Namen  Musculus  pauperum  s. 
mendicantinm.  Sein  Hauptgeschäft  wird  jedoch  nicht  in  der  Supi- 
nation,  sondern  vorzugsweise  in  der  Mitwirkung  bei  der  Beugung 
des  Vorderarmes  bestehen,  für  welche  Action  seine,  vom  Drehpunkt 
der  Vorderarmknochen  weit  entfernt  liegende  Befestigungsstelle, 
einen  sehr  günstigen  Umstand  bildet. 

Da  die  Arteria  radialis  sehr  constant  längs  des  inneren  Randes  des  Supi- 
nator Ioiujhs  verläuft,  nannte  Cruvcilhier  diesen  Muskel:  Mtucidn*  tafelte*  ar- 
ttriae  radialis.  —  Der  innere  Kaud  des  Supinator  lomjus  bildet,  mit  dem  oberen 
Rande  des  Pronator  (eres,  die  Seiten  einer  nach  unten  spitzig  zulaufenden,  drei- 
eckigen Grube,  Fovea  t.  rtica  eubiti,  deren  Grund  den  Inscrtionsstclleu  des  liicejM 
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und  lirarhiali*  interna*  entspricht.  Sie  wird  durch  die  Fa*<ia  antihrarhii  und  den 
Isficertu*  fihrovti*  der  Bicepssehne  überdeckt,  und  schliefst  die  Arteria  hraehiali*, 
nebst  ihren  beiden  begleitenden  Venen  und  dein  Nerv  tu  medtanu*  ein.  Die  Arteria 
brechk&u  liegt  am  inneren  Kunde  der  Sehne  de«  Biceps  auf  dem  Ilrachiaii*  in 
/emtu,  und  theilt  »ich  hier  in  die  Arteria  radialis,  und  den  kurzen  gemeinschaft- 
luhen  Stamm  der  Ulnar-  und  ZwischenkniK-kenarterie.  Der  Nervo*  mediana*  liegt 
an  der  inneren  Seite  der  Artnia  hraehiali*. 

Der  kurze  Auswärtsdreher,  Musculus  supinator  brems,  wird 
vom  Supinator  longus  und  den  beiden  äusseren  Speichenmuskeln 
bedeckt,  entspringt  vom  Condgins  exttmus  brachii,  und  dem  Ring- 
bando  des  Radius,  schlägt  sich  mit  oberen  queren  und  unteren 
schiefen  Fasern  um  das  obere  Ende  des  Radius  herum,  und  be- 
festigt sich  an  der  inneren  Fläche  desselben,  unter  der  Tuberositas. 
Kr  umgreift,  wenn  der  Arm  sich  in  der  Pronationsstellung  befindet, 
drei  Viertheile  der  Peripherie  des  Radius,  und  ist  deshalb  der  ein- 
flussreichste  und  am  günstigsten  wirkende  Auswärtsdreher  desselben. 

Er  wird,  wie  so  viel«  andere  Muskclu  der  oberen  Extremität,  von  einem 
Nerven,  dem  Ramu*  profunda*  nervi  radialis,  durchbohrt,  und  kann  hei  stärkerer 
Entwicklung  der  Durchhohmngsspalte  auch  doppelt  werden.  Wirkt  jedenfalls 
kräftiger  als  der  Supinator  lotuju»,  da  »eine  oberen  Fasern  fast  senkrecht  auf  die 
Richtung  des  Radius  fallen. 

Der  lange  und  kurze  äussere  Speichenmuskel,  Mus- 
ctUns  radialis  externm  longus  et  brevis,  s.  Extensor  carpi  radialis 
longus  et  brevis,  liegen  neben  dem  Supinator  longus,  und  haben 
mit  ihm  gleiche  Richtung.  Der  lange  entspringt,  über  dem  Con- 
dglxis  externns  brachii,  von  der  äusseren  Kante  dieses  Knochens, 
unmittelbar  unter  dem  Ursprünge  des  Supinator  longus;  der  kurze 
kommt  vom  Condgins  externm  selbst,  und  vom  Ringbaude  des  Radius. 
Heide  gehen,  parallel  mit  dem  Radius,  auf  der  Aussenflächc  des 
Vorderarms  herab,  wobei  der  lange  den  kurzen  bedeckt,  passiren 
durch  ein  ihnen  gemeinschaftliches  Fach  unter  dem  Ligamentum 
carpi  dorsale,  und  befestigen  sich,  der  lange  an  der  Basis  des  Meta- 
rarpus  indicis,  der  kurze  an  derselben  Stelle  des  Metacarpns  digiti 
medii.  Sie  strecken  die  Hand  und  adduciren  sie;  letzteres  besonders, 
wenn  sie  mit  dem  Radialis  internus  gleichzeitig  wirken. 

Der  gemeinschaftliche  Fingcrstreckor,  Musculus  exten- 
sor  digitomm  communis,  entstellt,  mit  dem  kurzen  Speichenmuskel 
verwachsen,  vom  Condyfus  externm  humeri  und  der  Fascia  antibrachii, 
trennt  sich  in  der  Mitte  des  Vorderarms  in  vier  Bäuche,  welche 
bald  plattsehnig  werden ,  bis  über  die  Handwurzel  hinaus  mit  ein- 
ander parallel  laufen ,  ein  für  sie  allein  bereitgehaltenes  Fach  des 
Ligament  um  carpi  dorsale  passiren,  am  Handrücken  divergiren,  durch 
platte  Zwischenbänder  unter  sich  zusammenhängen,  und  am  Rücken 
des  ersten  Fingergliedes  in  eine  breite  Aponeurose  übergehen.  Diese 
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ist  mit  der  Streckseite  der  Kapseln  der  Artindationes  metacarpo- 
phalangeae  innig  verwachsen ,  wird  durch  die  seitlich  an  sie  heran- 
tretenden Sehnen  der  Musculi  interossei  et  lumbricales  verstärkt, 
und  spaltet  sich  auf  dem  Rücken  der  ersten  Phalanx  in  drei  Sehenkel, 
deren  mittlerer  und  zugleich  schwächster,  am  oberen  Ende  der  zweiten 
Phalanx,  die  beiden  seitlichen  erst  an  den  Seiten  der  dritten  Phalanx 
sich  befestigen.  Der  Muskel  streckt  vorzugsweise  das  erste  Fingerglied. 

Die  Zwischenbäuder  der  Sehnen  des  gemeinschaftlichen  Filigerstreckers  am 
Haudriieken,  variiren  in  Hinsieht  ihrer  Lage,  Breit«',  und  Stärke.  Am  stärksten 
und  constantesten  trifft  man  die  Verbindung  der  Strecksehne  des  Ringfingers  mit 
jeuer  des  kleineu  nnd  de*  Mittelfingers.  Dieses  erklärt  uns,  warum  man,  wenn 
alle  Finger  zur  Faust  eingebogen  sind,  den  Ringfinger  allein  nicht  vollkommen 
strecken  kann.  Zwischen  der  Strecksehne  des  Zeigefingers  nnd  jener  des  Mittel- 
fingers fehlt  in  der  Regel  das  Zwisehenband.  —  Dieselben  Zwischeiibüuder  der 
Strecksehnen  der  einzelnen  Finger  ,  erklären  auch  die  Schwierigkeit ,  die  Finger 
der  auf  eine  Tischplatte  flach  aufgelegen  Hände,  einzeln  und  schuell  nach  ein- 
ander zu  strecken.  Uebung  und  Geduld  führeu  erst  nach  vielen  mirtslungenen 
Versuchen  /.um  Ziele. 

Der  eigene  Strecker  des  kleinen  Fingers,  Musculus  &£- 
tensor  digiti  minimi,  ist  an  seinem  Ursprünge  mit  dem  gemeinschaft- 
lichen Fingerstreoker,  sin  dessen  Ulnarseite  er  liegt,  verwaehsen, 
und  geht  am  unteren  Ende  des  Vorderarms  in  eine  dünne  Sehne 
über,  welche  ein  eigenes  Fach  des  Ligamentum  carpi  dorsale  für 
sich  in  Anspruch  nimmt,  und  längs  des  Metacarpus  digiti  minimi 
zur  vierten  Sehne  des  Extensor  communis  tritt,  um  mit  ihr  mehr 
weniger  vollkommen  zu  verschmelzen. 

Er  fehlt  zuweilen,  wo  dann  die  vom  Exfetuor  comnwnu  stammende  Streck- 
s.  hne  des  kleinen  Fingers  doppelt  wird.  Seine  Sehne  kann  sich  auch  in  zwei 
Schnüre  theilen ,  welche  an  den  Ring-  und  kleinen  Finger  treten  (Sängethier- 
bildung).  —  Man  sollte  glauben  ,  dass  der  Rositz  eines  Ext*n»or  propriii* ,  dem 
kleinen  Finger  eine  gewisse  Selbstständigkeit  in  der  Ausführung  seiner  Streck- 
bewegung giebt  Allein  die  Verschmelzung  der  Sehne  des  Extentor  propv'ut*  digiti 
minimi  mit  der  Kleinfingersehne  des  Exfcn»w  rommuni*  diffifornm ,  stellt  die 
Streckung  des  kleinen  Fingers  unter  die  Herrschaft  des  Extrn*or  communis,  nnd 
beschränkt  seine  Unabhängigkeit. 

Der  äussere  Ellbogenmuskel,  Musculus  ulnaris  extemm  s. 
Extensor  caipi  ulnaris,  entspringt  vom  Condylus  externus  Immert,  und 
von  der  Fascia  antibrachii,  ist  mit  dem  Ursprung  des  Kxtensor  com- 
munis digitorum  innig  verschmolzen,  liegt  im  grössten  Theile  seiner 
Länge  an  dem  Extenst/r  digiti  minimi  genau  an,  folgt  der  I>äng8- 
richtung  der  Ulna,  wird  im  unteren  Vordorarmdrittel  sehnig,  und 
befestigt  sich  an  der  Basis  des  Metacarpus  digiti  minimi.  Streckt 
und  abducirt  die  Hand.  Oftmals  geht  von  seiner  Sehne  eine  faden- 
förmige Verlängerung  zur  Kückenaponeurose  dos  kleinen  Fingers. 
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Zwischen  seinem  Ursprungsbauche  und  dem  Capitulum  radii  liegt 
ein  Schleimbeutel. 

Die  hier  aufgezählten  Muskeln  der  äusseren  Seite  des  Vorder- 
arms folgen  in  der  Ordnung,  wie  sie  aufgeführt  wurden,  vom  Radius 
gegen  die  Ulna  zu,  auf  einander,  und  laufen  unter  einander  und 
mit  der  Vorderarmaxe  parallel.  Die  nun  zu  beschreibenden  sind 
zwischen  sie  eingeschaltet,  drängen  sich  schief  zwischen  ihnen  aus 
der  Tiefe  empor,  und  kreuzen  somit  ihre  Richtung. 

Der  lange  Abzieher  des  Daumens,  Musculus  abduetor  pol- 
licis  longus,  platt  und  ziemlich  stark,  taucht  zwischen  Extensor  digi- 
torum  communis  und  den  beiden  Radiales  externi  auf,  entspringt  vom 
mittleren  Theile  der  äusseren  Fläche  der  Ulna,  des  Ligamentum  in- 
terosseum  und  des  Radius,  läuft,  nachdem  er  allmälig  sehnig  ge- 
worden, zugleich  mit  der  dicht  an  ihm  liegenden  Sehne  des  Ex- 
tensor pollicis  brevis,  über  die  Sehnen  der  beiden  Radiales  externi 
schief  nach  vorn  und  unten,  und  befestigt  sich  an  der  Basis  des 
Mctacarpus  des  Daumens.  Eine  Furche  an  der  Aussenflächc  des 
unteren  Radiusendes,  leitet  die  Sehne  dieses  Muskels  zu  dieser  In- 
sertionsstelle. 

8eine  Sehn»  schickt  häufig  ein  Faseikel  znm  O*  multangulum  maju» 
(Flelachmann) ,  oder  zum  Abduetor  pol/ici*  /www,  selbst  zum  Opponent 
(Meckel).  Zuweilen  sieht  man  ihn,  seiner  ganzen  Lange  nach,  in  zwei  Muskeln 
getlicilt,  von  welchen  die  Sehne  des  schwächeren  sich  unmittelbar  in  das  Fleisch 
des  Aftductor  poUici*  hrevi»  fortsetzt. 

Der  kurze  Strecker  de»  Daumens,  Musculus  extensor  pol- 
licis brevis,  kürzer  und  schwächer,  spindelförmig,  liegt  an  der  Ulnar- 
seitc  des  vorigen,  mit  welchem  er  gleichen  Ursprung  und  Verlauf 
hat.  Schickt  seine  Sehne  zur  Aponeurosc  auf  der  DorsalHäche  der 
ersten  Phalanx  des  Daumens. 

Man  sieht  am  Präparat,  dass  er  und  »ein  Vorgänger,  bei  der  Pronations- 
stellung  der  Hand,  das  untere  Ende  des  Radius  spiral  umgreifen.  Sic  können  so- 
mit durch  ihre  Action  die  Auswärtsdrehung  der  Hand  unterstützen,  wenn  diese 
kräftig  ausgeführt  werden  soll,  wie  beim  Eintreiben  eines  Hohrers,  oder  beim  Auf- 
sjHTren  eines  verrosteten  Schlosses.  —  Hei  sehr  kräftigen,  so  wie  bei  sehr  abge- 
zehrten Armen  lebender  Menschen  sieht  man,  während  der  Daumen  kräftig  abda- 
cht wird,  den  schiefen  Verlauf  der  dicht  au  einander  liegenden  Sehneu  beider 
Muskeln  ganz  deutlich  am  unteren  Ende  der  Radialscitc  des  Vorderarms  durch 
die  Haut  hindurch  markirt. 

Der  lange  Strecker  des  Daumens,  Mtisculus  extensor  pol- 
licis lonfftts ,  nimmt  seinen  Ursprung  von  der  Crista  ulnae  und  dem 
Ligamentum  interosseum ,  wird  bis  in  die  Nähe  des  Handgelenks, 
vom  Ej'tensor  communis  digitorum  bedeckt,  kreuzt  mit  seiner  langen 
und  starken  Sehne  die  Sehnen  der  beiden  Radiales  externi  etwas 
tiefer  uuten,  als  es  die  beiden  vorhergehenden  gethan  haben,  ver- 
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schmilzt  auf  der  Dorsalseite  des  Metacarpus  pollicis  mit  der  Sehne 
des  kurzen  Streckers,  und  verliert  sich  mit  dieser  in  der  Rückon- 
aponeurose  des  Daumens. 

8treckt  und  abducirt  man  «einen  eigenen  Daumen,  so  sieht  man  sswischen 
der  Sehne  dieses  Muskels  ,  und  jenen  des  Exlennr  brevit  und  Abductor  longit», 
eine  dreieckige  Grube  einsinken,  welche  bei  älteren  französischen  Anatomen  /« 
tabatikrt  du  pouee  genannt  wird. 

Der  eigene  Strecker  des  Zeigefingers,  Musculus  indi- 
cator ,  liegt  an  der  Ulnarseite  des  vorigen,  und  bedeckt  ihn  zum 
Theil ;  entspringt  von  der  Crista  und  der  äusseren  Fläche  der  Ulna, 
und  verschmilzt  am  Handrücken  mit  der  vom  Extensor  communis 
abgegebenen  Strecksehne  des  Zeigefingers. 

Man  findet  seine  Sehne,  «►der  selbst  seinen  ürsprungsbaueh ,  doppelt.  Ein 
Schenkel  der  gespaltenen  Sehne  geht  zum  Mittelfinger  (Albin),  oder  sendet  selbst 
ein  Fascikel  zum  ersten  Gliede  des  Ringfingers  (Meckel).  Der  Muskel  kann 
auch  fehlen,  und  wird  durch  einen  besonderen  kleinen  Muskel  ersetzt,  welcher 
vom  Liganunhtm  carpi  tlortaU  entspringt  (Moser).  Abi  Thierähnlichkeiten  sind 
diese  Variationen  nicht  uninteressant,  indem  bei  vielen  Quadrtimanen,  der  Strecker 
des  Zeigefingers  einen  Sehnenschenkel  zum  Mittelfinger  abgiebt,  oder,  wie  bei 
Ccbua,  ein  besonderer  Strecker  des  Mittelfingers  vorkommt. 

Sämmtliche  über  die  Streckseite  der  Handwurzel  herablaufende 
Sehnen  der  eben  beschriebenen  Muskeln,  werden  durch  einen,  (j— 8 
Linien  breiten,  queren  Bandstreifen,  —  das  sogenannte  Rückenband 
der  Handwurzel,  Ligamentum  carpi  commune  dorsale  s.  armilUire,  — 
an  die  Knochen  niedergehalten,  su  dass  sie  sich,  selbst  bei  der 
stärksten  Streckung,  nicht  von  ihm  entfernen  können.  Ich  betrachte 
das  Ligamentum  carpi  commune  dorsale  eigentlich  nur  als  ein  durch 
quereingewebte  Fasorzüge,  welche  vom  Griffel  des  Radius  zum  drei- 
eckigen und  Erbsenbeine  herüberlaufen,  verstärkten  Theil  der  Fascia 
antibrachii.  Von  seiner  unteren  Fläche  treten  fünf  Scheidewände 
coulissenartig  an  das  untere  Ende  der  Vorderarmknochen,  wodurch 
sechs  isolirte  Fächer  für  die  Aufnahme  einzelner  Sehnen  dieser  Ge- 
gend geschaffen  werden.  Diese  Fächer  werden  vom  Radius  gegen 
die  Ulna  gezählt,  und  enthalten,  das  erste:  den  langen  Abzieher 
und  kurzen  Strecker  des  Daumens,  das  zweite:  die  beiden  Speichen- 
Strecker  der  Hand,  das  dritto:  den  langen  Daumenstrecker,  das 
vierte:  den  gemeinschaftlichen  Fingerstrecker,  und  den  eigenen 
Strecker  des  Zeigefingers,  das  fünfte:  den  Strecker  des  kleinen 
Fingers,  und  das  sechste:  den  Ulnarstrecker  der  Hand.  Sio  be- 
dingen die  unveränderliche  Verlaufsrichtung  der  Muskeln,  und  er- 
lauben ihnen  keino  Vorrückung,  oder  gegenseitige  Beirruug  durch 
Reibung. 

Wird  durch  eine  plötzliehe  forcirte  Action  eines  Muskels,  sein  Fach  zer- 
sprengt,  so  schnellt  er  sich  aus  seiner  Lage,   und  ist  verrenkt.    Alle  Fächer 
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sind  innen  mit  Synovialmembranen  geglättet,  welche  durch  ihr  schlüpfriges  Secret, 
die  Kcibung  der  Sehnen  vermindern.  Vermehrung  und  Verdickung  ihres  flüssigen 
Inhalts  kann  nicht  die  unter  dem  Namen  der  l*  eher  he  ine  bekannten  Oeschwülste 
am  Handrücken  erzeugen,  weil  diese  immer  «He  längliche  Gestalt  der  betreffenden 
Fächer  haben  müxsteu ,  welche  ihnen  aber  niemals  zukommt.  Die  Ueberbeine 
(ihrer  Ilärte  wegen  so  genannt)  sind  ganz  gewiss  entweder  wirkliche  Neubildungen 
(Cysten),  oder  abgeschnürte  Aussackungen  der  Synovialmembran  der  Sehnen- 
scheiden. 

Als  gute  praktische  rebung  mag  es  dienen,  nachdem  man  die  Muskeln  der 
oberen  Extremität  studirt  hat,  sich  die  Frage  zu  stellen  und  zu  beantworten, 
welche  Muskeln  Immiii  Amputiren  au  verschiedenen  Stellen  dieser  Extremität,  durch- 
schnitten werden  müssen,  und  welche  ganz  bleiben.  Man  wird  daraus  die  Bewe- 
gungen entnehmen,  deren  der  Stumpf  noch  fähig  ist.  Ebenso  verfahre  man  mit 
den  Muskeln  der  unteren  Extremität. 

§.  185.  Muskeln  an  der  Hand. 

An  der  Hand  erübrigt  nur  mehr  für  kurze  Muskeln  Platz.  Sie 
bilden  drei  natürliche  Gruppen,  deren  eine  die  den  Ballen  des  Dau- 
mens zusammensetzenden  Muskeln ,  die  zweite  die  Muskeln  am 
Ballen  des  kleinen  Fingers,  und  die  dritte  die  in  die  Zwischen- 
räume der  Metacarpusknochen  eingesenkten  Musculi  interossei  begreift. 
Die  Spulmuskeln  wurden  schon  beim  tiefliegenden  Fingerbeuger 
geschildert. 

A.  Muskeln  des  Daumenbaileus,  Thenar. 

Der  kurze  Abzieher  des  Daumens  ist  der  äusserte,  und 
zugleich  der  oberflächlichste  am  Ballen,  entspringt  vom  Ligamentum 
carpi  transversnm  ,  und  endigt  am  Radialrande  der  Basis  des  ersten 
Gliedes  des  Daumens. 

L«'pine  zeigte,  dass  nuf  dem  Abdnclor  jx>Uirh  brtvi*,  ein  bisher  unliekamit 
gebliebener  Hautmuskel  anfliegt,  welcher  von  der  Endsehne  des  AMuclnr  ent- 
springt, und  rückläufig  in  der  Haut  des  Daumeuballens  sich  verliert.  Seine  Länge 
beträgt  .'{  —  4  Centim.  Er  fehlt  nur  selten.  Wir  haben  ihn  oftmals,  nnd  von  an- 
sehnlicher Stärke  gesehen.  In  jeder  Form  seines  Vorkommens,  erscheint  er  mir 
eigentlich  als  ein  zweiter,  ans  der  Haut  des  Daumenballens  entspringender  Kopf 
des  .Vfluctor  jtoltiei»  Irrevi*.  Im  l'lattfnss  kommt  er  nicht  so  cunstant  vor,  und 
steht  in  derselben  Beziehung  zum  Attductor  W/mW*.  Dü-tiotm.  an».  dr»  jtrogrr.t 
den  xrirnrf*  med.  1*114. 

Der  Gegen  steller  des  Daumens  wird  vom  vorigen  bedeckt, 
hat  mit  ihm  gleichen  Ursprung,  und  heftet  sich  an  den  Radialrand 
und  das  Köpfchen  des  Metaearpm  pol/ins. 

Der  kurze  Beuger  ist  zweiköpfig.  Der  oberflächliche 
Kopf,  welcher  fast  immer  mit  dem  Gegensteller  mehr  weniger  ver- 
waehsen  ist,  eutsteht  vom  queren  Handwurzelbande,  der  tiefe  Kopf 
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vom  Os  midtangulum  majw,  capitatum,  und  hamatum.  Beide  Köpfe 
fassen  eine  Rinne  zwischen  sich,  in  welcher  die  Sehne  des  Flexor 
pollicis  longtt*  sich  einbettet,  und  setzen  sich  an  beiden  Rändern 
der  Basis  des  ersten  Gliedes  des  Daumens  fest.  Die  beiden  Ossa 
sesanwidea  sind  in  die  Endsehnen  beider  Köpfe  eingewachsen.  Er 
ist  dem  Flexor  digitorum  perforatus  oder  sublimis  der  übrigen  Finger 
analog,  während  der  lange  Beuger  des  Daumens  dem  Flexor  per- 
forans  oder  profundus  entspricht. 

Der  Zuzieher  des  Daumens  liegt  tief  im  Grunde  der  Hohl- 
hand ,  bedeckt  von  den  Sehnen  der  Fingerbeuger ,  ist  vom  tiefen 
Kopfe  des  kurzen  Beugers  oft  nicht  zu  trennen,  entspringt  breit 
vom  MetacarpuB  des  Mittellingers,  und  heftet  sich  zugespitzt  an  das 
innere  Sesambein  des  ersten  Daumengelenks.  Der  freie  Rand  der 
Hautfalte,  welche  sich  spannt,  wenn  der  Daumen  stark  abducirt 
wird,  schliesst  den  freien  Rand  dieses  dreieckigen  Muskels  ein. 

B.  Muskeln  des  Kl ein/in  ge.rbaflens,  Hypofhenar. 

Bei  der  sorgfaltigen  Präparation  der  Muskeln  am  Kleinfinger- 
Imllen,  findet  man  zuerst  einen  im  subcutanen  Bindegewebe  ein- 
gelagerten, viereckigen,  und  als  Palmaris  brevis  benannten  Muskel 
vor,  welcher  vom  Ulnarrande  der  Aponeurosis  pal  muri*  ausgeht,  mit 
drei  bis  vier  quergerichteten  Bündeln  die  Muskeln  des  Kleinfiuger- 
baJlens  überkreuzt,  und  sich  in  der  Haut  am  Ulnarrande  der  Hand 
verliert.  Er  ist  es,  welcher  durch  seine  Contraction,  das  mehrfach 
grubige  Einsinken  der  Haut  am  Ulnarrande  der  Hand  bewirkt, 
wenn  diese  mit  Kraft  zur  Faust  geschlossen  wird.  Nach  seiner 
Entfernung  lassen  sich  am  Kleinfingerballen  folgende  drei  kleine 
Längenmuskeln  isoliren. 

Der  Abzieher  liegt  am  Ulnarrande  der  Hand,  entspringt  vom 
Us  pisifonne,  und  tritt  an  die  Basis  des  ersten  Gliedes  des  kleineu 
Fingers,  theilweise  auch  zur  Rückenaponeurose  dieses  Fingers. 

Der  kurze  Beuger  geht  vom  queren  Handwurzelbande  und 
vom  Haken  des  Hakenbeins  zur  selben  Ansatzstelle,  wie  der  vor- 
genannte, mit  welchem  er  sehr  häufig  verschmilzt.  Aber  selbst  in 
diesem  Falle  deutet  ein  kleiner  Schlitz,  durch  welchen  der  Hohl- 
handast des  Nervus  ulnaris  und  der  gleichnamigen  Arterie  hin- 
durchtritt, die  Trennung  beider  Muskeln  an. 

Der  Gegenstell  er  des  kleinen  Fingers,  unrichtig  auch  als 
Zuzieher  angeführt,  entspringt  wie  der  kurze  Beuger,  von  welchem 
er  bedeckt  wird,  ist  aber  mehr  gegen  die  Mitte  des  Handtellers 
gelagert,  und  endigt  am  Mittelstück  und  am  Köpfchen  des  Meto- 
carpwt  digiti  minimi. 

Hyrtl,  [..-Ii: buch  «Ifr  Anatomie.  SO 
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C.  Die  Zwischenknochenmuskeln,  Musculi  interossei. 

Sie  zerfallen  in  innere  und  äussere.  Innere  finden  sieh 
drei.  Sie  sind  nur  an  Eine  Seitenfläche  eines  Mittelhandbeins  ge- 
heftet, verschliessen  somit  das  Spurium  interosseum  nicht  vollständig, 
und  erlauben  dadurch  den  äusseren  Zwischenknochenmuskeln  sich 
bis  in  die  Hohlhand  vorzudrängen.  Der  erste  Interosseus  intemwt 
entspringt  von  der  Ulnarfläche  des  Metacarpus  indicis ,  der  zweite 
und  dritte  von  der  Hadialfläche  des  Metacarpus  des  Ring-  und 
kleinen  Fingers.  Ihre  Endsehnen  steigen  neben  den  Köpfchen  der 
betreffenden  Mittelhandknochen  zur  Rückenfläche  des  ersten  Finger- 
gliedes empor,  und  verlieren  sich  in  dessen  Rüekenaponeurose.  Sie 
ziehen  die  ausgespreiteten  Finger  gegen  den  Mittelfinger  zu.  — 
Aeussere  finden  sich  vier,  in  jedem  Interstitinm  interosseum  einer. 
Sie  sind  sämmtlieh  zweiköpfig,  und  entspringen  von  den  einander 
zugekehrten  Flächen  je  zweier  Ossa  metacarpi ,  füllen  ihren  Zwi- 
schenraum ganz  aus,  und  lassen  vom  Handrücken  her  die  Interossei 
interni  nicht  sehen.  Der  erste  geht  zur  Radialseite  der  Rüeken- 
aponeurose des  Zeigefingers,  der  zweit«;  und  dritte  zur  Radial- 
und  Ulnarseite  der  Rüekenaponeurose  des  Mittelfingers,  und  der 
vierte  zur  Ulnarseite  derselben  Aponeumse  des  Ringfingers.  Die 
beiden  Köpfe  des  ersten  bleiben  viel  länger  getrennt  als  jene  der 
übrigen,  —  ein  Grund,  warum  man  den  vom  Mittelhandknochen  des 
Daumens  entspringenden  Kopf  des  ersten  Interosseus  extemm,  auch 
als  Musculus  nbduetor  indicis  beschrieb,  und  den  vom  Mittelhand- 
knocheu  des  Zeigefingers  kommenden  Kopf,  als  ersten  Interosseus 
internus  gelten  Hess,  wonach  somit  nur  drei  Extemi,  aber  vier  In- 
terni angenommen  wurden  (Alb in).  Die  Interossei  extemi  ziehen  die 
Finger  ab,  oder  spreiten  sie  aus. 

Die  Wirkung  der  Musculi  infeio**ei  und  ihr  Zahlcnverhältnis*  wird  atu 
besten  folgendermassen  aufgefasst.  Jeder  Finger  muss  der  Mittellinie  der  ganzen 
Hand,  deren  Verlängerung  durch  den  Mittelfinger  geht,  genähert  oder  adducirt, 
und  von  ihr  entfernt  oder  abdneirt  werden  können.  Da  nun  der  Daumen  bereits 
«•inen  besonderen  Abduetor  und  Adductor,  der  kleine  Finger  aber  nur  einen  Ab- 
duetor  besitzt ,  so  waren  nur  noch  sieben  Zwischenknocheniuuskeln  erforderlich, 
uui  jeden  der  vier  Finger  ab-  und  zuziehbar  zu  machen.  Die  Interottti  extemi 
sind  sämmtlieh  Abductores,  die  inteini  Adductores.  Da  der  luterostfit»  extentu» 
primu*  den  Zeigefinger  abdneirt,  so  kann  sein  Zeigefingerkojif  nicht  nach  Albin 
als  erster  hitrroateu*  internu»  genommen  werden,  denn  alle  Infei  otnei  intet  ui  sind 
Adductoren. 

§.  lHi;.  Fascie  der  oberen  Extremität. 

Die  fibröse  Fascie   oder  Binde  der  oberen  Extremität  zerfällt 
in  die  Schulterblatt-,  Oberarm-,  Vorderarm    und  Handfascie, 
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welche  ununterbrochen  in  einander  übergehen,  und  einerseits  eine 
complete  fibröse  Hülle  für  die  vier  Abtheiluugen  der  oberen  Ex- 
tremität bilden,  so  wie  andererseits  durch  coulissenartig  in  die  Tiefe 
eindringende  Fortsetzungen,  Scheidewände  zwischen  einzelneu  Muskel- 
gruppen der  Extremität  erzeugen.  Zwischen  Fascie  und  Haut  lagert 
noch  ein  anatomisch  darstellbares  Blatt  verdichteten  Bindegewebes, 
welches  als  Fasria  superficialis  von  der  eigentlichen  fibrösen  Fascie 
unterschieden  wird. 

Die  Fascie  des  Schulterblattes,  Fascia  scapularU,  welche 
das  ganze  Schulterblatt  umhüllt,  verwandelt  die  Fossa  sujtra-  et  in- 
fraspinata  ,  und  die  Fossa  mbscapidaris ,  in  ebensoviele  Hohlräume, 
welche  durch  die  gleichnamigen  Muskeln  aufgefüllt  werden.  Man 
unterscheidet  somit  eine  Fascia  snpraspinata ,  iufraspiuata,  und  sub- 
scapularis.  Letztere  ist  viel  schwächer,  als  die  beiden  anderen.  Sic 
begleiten  die  von  ihnen  bedeckteu  Muskeln  zu  ihren  respectiven 
Insertionen  am  Oberarm ,  und  verlieren  sich  theils  in  die  Fascie 
des  Oberarms,  theils  aber  auch  in  die  fibröse  Kapsel  des  Schulter- 
gelenks. Die  Fascia  infraspinata  erzeugt  zwei  Fortsetzungen ,  von 
welchen  die  stärkere  zwischen  den  Teres  major  und  minor f  die 
schwächere  zwischen  Teres  minor  und  Inf raspinatus  eindringt. 

Die  Fascie  des  Oberarms,  Fascia  brachii ',  entspringt  an 
den  Ursprungspunkten  des  Deltamuskels.  Sie  hängt  vorn  mit  der 
dünnen  Fascie,  welche  den  grossen  Brustmuskel  überzieht,  hinten 
mit  der  Fascie,  welche  den  Mmculm  infrajqnnattu  bedeckt,  zusammen. 
Sie  dedoublirt  sich,  um  den  Deltamuskel  mit  einem  hoch-  und  tief- 
liegenden Blatte  zu  umschliessen.  Vom  äusseren  Rande  des  grossen 
Brustmuskels  geht  sie  zu  demselben  Rande  des  hitisnirnns  dorsi  hin- 
über, und  bildet  während  dieses  Ueberganges,  einen  freien,  bogen- 
förmigen, den  Gelassen  und  Nerven  der  Achselhöhle  zugekehrten 
und  sie  überspannenden  Rand,  —  den  Ach  seibogen.  Sie  müsste 
über  die  Achselgrube  quer  hinübergestreckt  sein,  so  dass  es  eigent- 
lich gar  nicht  zur  Bildung  einer  von  aussen  sichtbaren  Grube  käme, 
wenn  nicht  ein  Antheil  der  Fascia  coraco-pectoralis ,  sich  an  ihre 
obere  Fläche  befestigte,  und  sie  so  stark  in  die  Achselgrube  hin- 
einzöge, dass  die  mit  ihr  verbundene  allgemeine  Decke  ihr  nachzu- 
folgen gezwungen  wird.  —  Unter  der  Insertion  des  Deltamuskels 
wird  die  Fascie  durch  Antheile  der  Sehnen  des  Deltoides,  Pectoralis 
major,  Latissimus  dorsi  verstärkt,  welche  Muskeln  somit  einen  span- 
nenden Einfluss  auf  sie  ausüben.  Sie  schickt  zur  äusseren  und 
inneren  Kante  des  Oberarmknochens,  bis  zu  den  Condulis  herab, 
zwei  Fortsetzungen  in  die  Tiefe,  welche  natürliche  Scheidewände 
zwischen  den  Bezirken  der  Strecker  und  Beuger  vorstellen ,  und 
Ligamenta   intermusrufaria ,  ein    externum    und    internum ,  genannt 

werden.    Das  externum  erstreckt  sich  von  der  Insertionsstelle  des 
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Deltamuskels  bis  zum  Condylus  externus  herab;  —  das  internum, 
vom  Ansatzpunkte  des  Coracobrachialis  bis  zum  Condyhus  internus, 
und  ist  breiter  und  stärker  als  das  eaternum.  Zwischen  Biceps  und 
Braclua/is  internus  wird  ein  drittes  Blatt  quer  eingeschoben,  welches 
mit  der  die  üefassc  und  Nerven  im  Sillens  bicipitalis  internus  um- 
hüllenden Bindegewebsscheide  im  Zusammenhang  steht. 

Die  Fascie  des  Vorderarmes,  Fascia  antibrachii,  wird  am 
Ellbogen  durch  Aufnahme  der  von  den  Sehnen  des  Biceps  und  Tri- 
ceps  stammenden  Verstärkungsbündel,  uud  durch  Ringfasern,  welche 
längs  des  hinteren  Winkels  der  Ulna  entspringen ,  bedeutend  ver- 
stärkt. Sie  lässt  selbst  das  Fleisch  der  um  das  KUbogengelenk  grup- 
pirten  Muskeln,  welche  am  Knochen  nicht  genug  Platz  zum  Ur- 
sprung fanden ,  von  ihrer  inneren  Fläche  entspringen ,  und  schiebt 
zwischen  ihre  Bäuche  zahlreiche  fibröse  Fortsätze  zu  demselben 
Zweck  ein.  Die  Abgangsstcllcn  dieser  Fortsätze  können  schon  bei 
äusserer  Ansicht  einer  wohlpräparirten  Fascie,  als  weisse  Streifen 
erkannt  werden.  —  An  der  Aussenseite  des  Vorderarms  ist  sie 
doppelt  so  stark,  als  an  der  Innenseite.  In  der  Ellbogenbouge  liegt 
sie  nur  lose  auf  den  (iefässen  und  Nerven  der  Plica  eubiti,  von 
welchen  sie  durch  fettreiches  Bindegewebe  getrennt  wird,  besitzt 
hier  eine  grössere  Ooffnung,  durch  welche  die  tiefliegenden  Brachial- 
ventin mit  der  extra  fasciam  gelegenen  Vena  mediana,  durch  einen 
ansehnlichen  Vorhin dungsast  communiciren ,  und  adhärirt  festerem 
die  Muskeln,  welche  die  Seiten  der  Ellbogengrube  bilden.  Fast  alle 
Muskeln  des  Vorderarms,  und  die  zwischen  ihnen  laufenden  Gelasse 
und  Nerven,  erhalten  Scheiden  von  ihr.  —  Besondere  Erwähnung 
verdient  ein  zwischen  der  ersten  und  zweiten  Schichte  der  Muskeln 
an  der  inneren  Vorderannseite  durchziehendes  Blatt  der  Fascia  anti- 
brachii, welches  um  so  stärker  erscheint,  je  näher  dem  Carpus  man 
dasselbe  untersucht.  —  In  der  Nähe  der  Articulatio  carpi  verdichtet 
sie  sich  zum  Ligamentum  carpi  commune  dorsale  et  volare.  Das 
dorsate  verhält  sich  zu  den  uuter  ihm  durchgehenden  Streckmuskeln, 
wie  im  §.  184  schon  gesagt  wurde;  das  volare  liegt  auf  dem  Liga- 
mentum carpi  tvansversum  seu  proprium  auf,  verschmilzt  theilweise  mit 
ihm,  und  wird  von  ihm,  gegen  den  Radius  zu,  durch  die  Sehne  des 
Radialis  internus,  gegen  das  Erbsenbein  zu,  durch  den  Nervus  und 
die  Arteria  ulnaris,  uud  in  der  Mitte  durch  die  Sehne  des  Palmaris 
longus  getrennt.  Das  Ligamentum  carpi  dorsale  setzt  sich  in  die 
zarte  Dorsalaponeurose  der  Hand  fort,  welche  ein  hochliegendes, 
die  Strecksehnen  deckendes,  und  ein  tiefes,  etwas  stärkeres,  die 
Rückenfläche  der  Musculi  intcrosxei  überziehendes  Blatt  unter- 
scheiden lässt. 

Das  Ligamentum  carpi  commune  volare  hängt  mit  der  Aponeu- 
rose  der  Hohlhand  ( Aponeinosis  palmaris)  zusammen,  welche  die 
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Woichtheilo  in  der  Hohlhund  zudeckt,  in  der  Mitte  des  Handtellers 
am  stärksten  ist,  auf  der  Musculatur  des  äusseren  und  inneren  Bal- 
lens der  Hand  Bich  verdünnt,  und  am  Ulnar-  und  Radialrande  der 
Hand,  mit  der  Dorsalaponeurose  sich  in  Verbindung  setzt.  Ihr  mitt- 
lerer, die  Beugesehnen  der  Finger  deckender  Antheil ,  hat  eine 
dreieckige  Gestalt,  kehrt  seine  Spitze  der  Sehne  des  Palmaris  Ion- 
gus  zu,  welche  in  sie  übergeht,  und  divergirt,  gegen  die  ersten 
Fingergelenke  hin ,  in  vier  durch  Querfasern  verbundene  Zipfe, 
welche  thcils  mit  den  fibrösen  Scheiden  der  Sehnen  der  Finger- 
benger  zusammenfliessen ,  theils  in  jene  prallen  Fettpolster  der 
Haut  übergehen,  welche  beim  Hohlmachcn  der  Hand  an  den  Köpfen 
der  Mittelhandknochen  bemerkbar  werden  (Monticuli  der  Chiromanten). 

Einzelne  Abteilungen  der  erwähnten  Fascien ,  umschlicssen  als  Scheiden 
die  Musculatur  so  fest,  dass,  wenn  sie  eingeschnitten  werden,  da*  Muskelfleisch 
über  die  Oeffnung  der  Scheide  vorquillt,  welches,  wenn  die  Oeffnung  der  Scheide 
ein  zufällig  entstandener  Riss  ist,  von  den  Chirurgen  Mnskelbruch  (Urrniii 
mtuctilari»)  genannt  wird,  und  namentlich  am  Supiuator  lowjua  schon  mehrmals 
gesehen  wurde.  —  Da  die  grossen  Gelasse  und  Nerven  innerhalb  der  Fascicu 
liegen,  so  müssen  für  die  zur  Haut  gehenden,  oder  von  der  Haut  kommenden 
Aeste  derselben,  Ocffnungeu  vorhanden  sein,  welche  erst  in  der  Gefäss-  und 
Nervenlehre  naher  bezeichnet  werden  können.  —  Die  Festigkeit  und  Ciniach- 
giehigkeit  der  Fa-scien  am  Ellbogen  und  in  der  Hohlhand,  erklärt  hinlänglich  die 
heftigen  Zufälle,  welche  gewisse  tiefliegende  Entzündungen  uud  Eiterungen  ver- 
anlassen, und  rechtfertigt  die  frühzeitige  Anwendung  des  Messers  bei  Abscessen 
unter  diesen  Fascien.  —  Die  vielen  Fortsätze,  welche  die  Fascio  der  oberen  Ex- 
tremität in  die  Tiefe  sendet,  sind  der  Grund,  warum  man  sie  beim  Amputiren 
nicht  zugleich  mit  dem  Hautlappen  von  den  Muskeln  IospräjMirirt,  sondern  ersteren 
allein  als  Manschette  zurückschlägt. 


G.  Muskeln  der  unteren  Extremität. 

§.  187.  Allgemeine  Betrachtung  der  unteren  Extremität. 

Die  untere  Extremität,  welche  die  Last  des  Stammes  zu  stützen 
und  zu  tragen  hat,  benöthigte  aus  diesem  Grunde  grössere  Länge 
und  Stärke.  Aus  demselben  Grunde  wurde  sie  mit  kraftvolleren 
Muskeln  ausgestattet,  und  auf  eine  viel  weniger  bewegliche  Weise 
mit  dem  Stamme  verbunden,  als  die  obere.  Ihre  Länge,  im  Ver- 
gleich zur  oberen,  liefert  den  triftigsten  Beweis  gegen  Moscati's 
possierliche,  aber  in  allem  Ernste  aufgestellte  Behauptung,  dass  der 
Gang  auf  allen  Vieren  der  naturgemässe,  und  jener  auf  zwei  Füssen 
nur  eine  üble  Angewohnheit  des  Menschen  sei.  Moscati  selbst  hat 
es  übrigens  bequemer  gefunden,  auf  zwei  Füssen  zu  gehen,  und  wie 
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andere  Menschenkinder  zu  leben,  statt  auf  vieren  zu  kriechen  .  und 
perudum  more  in  grüne  Krautköpfe  zu  heissen. 

Di«;  erste  Abtheilung  der  unteren  Extremität,  die  Hüfte,  ver- 
bindet sich  durch  eine  feste  Symphyse  mit  dem  Kreuzbein  des 
Rückgrates.  Dadurch  wird  der  ganze  Apparat  von  Muskeln,  welcher 
an  der  oberen  Extremität  die  bewegliche  Schulter  tixiren  musste, 
an  der  unteren  entbehrlich.  Dagegen  erreichen  die  vom  Darmbein 
und  Sitzbein,  als  Analogen  des  Schulterblattes,  zum  Oberschenkel 
gehenden  Muskeln,  welche  das  Becken  auf  den  Schenkelköpfen 
beim  aufrechten  Gange  feststellen,  eine  Stärke,  welche  mit  dem  zu 
dieser  Thätigkeit  erforderlichen  Kraftaufwande  im  Verhältnisse  steht. 
Dadurch  wird  denn  auch  die  starke  Wölbung  der  Fleisehmasscn 
der  Hinterbacken  (Gesäss)  gegeben,  welche  nur  dem  menschlichen 
Geschlechte  eigen  ist,  —  fes  fernes  n  appartiennent  qua  Vespece 
humaine.  Buffon.  —  Beide  Hinterbacken  berühren  sich  in  der 
Spalte  des  Gesässes,  welche  den  After  birgt.  Vor  dem  After  liegt 
das  Mittelfleisch,  Perineum,  welches  beim  Manne  sich  bis  zur  Basis 
des  Hodensaeks  erstreckt  ,  beim  Weibe  aber  nur  bis  zum  hinteren 
Winkel  der  Schamspalte  reicht.  Bei  ausgezehrten  Individuen  schlot- 
tert die  hängende  Hinterbaeke,  und  wird  vom  Oberschenkel  durch 
eine  tiefe,  schief  vom  Steissbeine  gegen  den  grossen  Trochanter  ge- 
richtete Furche,  den  Sutern  subischiadicus,  getrennt,  welcher  bei  der 
Fülle  und  Prallheit  eines  vollen  und  harten  Gesässes,  weniger  tief 
erscheint. 

Die  mächtigen  Muskellager  und  das  subcutane  fettreiche  Binde- 
gewebe des  Gesässes,  lassen  nur  die  Crista  des  Darmbeins,  und,  bei 
zusammengekauertem  Stamme ,  auch  das  Tuber  ossis  ischii  fühlen. 
Die  dicke  Haut  des  Gesässes  lässt  sich  bei  fetten  und  kerngesunden 
Menschen  nicht  falten,  also  auch  nicht  zwicken.  Sie  verdünnt  sich 
gegen  den  After,  wo  sie  viele  Talgdrüsen  enthält,  und  wird  auf  dem 
Mittelfleische  so  zart,  dass  man  die  subcutanen  Venen  durchscheinen 
sieht.  Das  Bindegewebe  unter  der  Haut  erreicht  durch  Fettablage, 
rung  eine  bedeutende  Dicke,  und  schliesst  zuweilen  auf  dem  Tnber 
ischii .  so  wie  an  der  Spina  ossis  Hei  anterior  superior ,  eine  Bursa 
mnmsa  subcutanea  ein.  Bei  den  Frauen  der  Buschmänner  und 
einigen  AfFengeschleehtern ,  geht  die  Fettwucherung  in's  Monströse. 
Cuvier  hat  das  Gesäss  von  der  bekannten  Venns  hottentottica  in 
Paris  abgebildet. 

Das  dicke  Fleisch  des  Oberschenkels  hüllt  das  Femur  so  voll- 
kommen ein,  dass  nur  der  grosse  Trochanter,  und  die  beiden  Con- 
dvlen  am  unteren  Ende,  der  befühlenden  Hand  zugänglich  sind,  und 
ersterer  deshalb  bei  der  Ausmittlung  von  Verrenkungen  des  Hüft- 
gelenks, einen  sehr  verlässlichen  Orieutirungspunkt  abgiebt.  —  In- 
dem die  Muskeln  am  Oberschenkel,  gegen  das  Knie  herab,  sämmt- 
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lieh  sehnig  werden,  so  vermindert  sieh  der  Umfang  des  Sehenkels 
in  derselben  Richtung,  und  man  kann  am  Knie,  die  Enden  des 
Ober-  und  Untersehenkels,  die  Knieseheibe,  die  Spina  tibiae ,  das 
Ligamentum  pate.llae  proprium,  und  selbst  die  Seitenbänder  des  Knie- 
gelenks, bei  manueller  Untersuchung  fühlen.  —  Man  findet  die  Haut 
an  «ler  äusseren  Seite  des  Oberschenkels  dicker,  und  minder  em- 
pfindlich ,  als  an  der  inneren ,  wo  sie  sich ,  besonders  gegen  das 
Leistenband  zu,  so  verdünnt,  dass  man  bei  mageren  Sehenkeln  die 
Leistendrüsen,  die  Hautvenen,  ja  selbst  den  Pulsschlag  der  Arteria 
femoral  is  sehen  kann.  Auf  der  Kniescheibe  wird  sie  hart  und  rauh, 
und  bei  häufigem  Knieen  schwielig.  —  Das  Unterhautbindogowebe 
ist  über  dem  grossen  Troehanter  und  auf  der  Knieseheibe  immer 
fettarm,  und  enthält  an  beiden  Stellen  eine  Bursa  murosa  subcutanea. 
Unter  der  Bursa  murosa  auf  der  Kniescheibe,  liegt  noch  eine  zweite, 
(siehe  §.  HM)).  Diese  Schleimbeutel  veranlassen,  durch  eopiöse 
Secretion  ihres  Inhaltes,  die  unter  dem  Namon  des  Hygrvma  cysti 
cum  patellare  bekannte  chirurgische  Krankheitsform,  welche,  da  sie 
bei  Dienstboten,  welche  den  Fussboden  zu  scheuern  haben  und  da- 
bei auf  den  Knieen  herum  rutschen ,  häufig  vorkommt,  in  England 
Jhe  housemaids  knee*  genannt  wird.  —  An  der  hinteren  Gegend 
des  Kniegelenks  fühlt  man  bei  den  Beugebewegungen,  die  Sehnen 
der  Unterschenkelbeuger  sich  anspannen,  und  eine  dreieckige,  nach 
oben  spitzige  Grube  begrenzen,  welche  als  Wiederholung  der  Plica 
cnbiti,  Kniekehle,  Fossa  poplitea  (bei  den  Engländern  Jhe  hollow 
of  the  leg")  genannt  wird. 

Der  Unterschenkel  gleicht  noch  viel  mehr,  als  der  Ober- 
schenkel ,  einem  abgestumpften  Kegel ,  dessen  Spitze  dem  Sprung- 
gelenke, dessen  Basis  dem  dicken  Fleische  der  Wade  entsprieht. 
Nur  seine  äussere  und  hintere  Seite  sind  von  Muskeln  eingenommen :  — 
an  der  inneren,  deckt  nur  Haut  und  Fascie  das  leicht  zu  fühlende 
Schienbein. 

Der  Fuss  besitzt  an  seiner  Dorsalgegend  ein  dünnes  und  sehr 
verschiebbares  Integument,  durch  welches  die  Sehnen  der  Streck- 
muskeln, und  die  Vorsprünge  der  Knochen  dem  Gefühle  zugänglich 
werden.  —  In  der  Fusssohle,  Planta,  treffen  wir  die  unverschieb- 
bare Haut  an  der  Ferse  und  am  Ballen  der  Zehen  sehr  dick,  die 
Epidermis  über  2  Linien  Mächtigkeit  verhornt,  und  das  reichlich 
mit  tendinösen  Balken  durchzogene  Unterhautbindegewebe,  lässt  die 
tiefer  liegenden  Gebilde  nicht  durchfühlen.  Unter  der  Tuberosita* 
calcanei,  und  den  Köpfen  des  ersten  und  fünften  Metatarsusknochens 
liegen  subcutane  Schleimbeutel,  deren  Entstehung  nicht  dem  Drucke 
zuzuschreiben  ist,  welchen  diese  drei  Punkte  beim  Geb  rauche  des 
Fusses  auszuhalton  haben,  indem  sie  schon  im  neugeborenen  Kinde 
vorhanden  sind. 
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|.  18«.  Muskeln  an  der  Hafte. 


§.  188.  Muskeln  an  der  Hüfte. 

Es  werden  unter  dem  Namen  der  Hüftmuskeln  nur  jene  ver- 
standen, welche  die  äussere  und  innere  Fläche  dos  Hüftbeins  ein- 
nehmen ,  und  am  oberen  Ende  des  Oberschenkels  endigen.  Viele 
der  vom  Hüftbeine  entspringenden  Muskeln  gehen  weiter  am  Schcn- 
kclknochen  herab,  überspringen  sogar  das  Kniegelenk,  um  am  Unter- 
schenkel anzugreifen,  und  werden  deshalb  nicht  zu  den  Hüftmuskeln 
gezählt,  sondern  unter  den  Muskeln  an  der  vorderen  und  hinteren 
Seite  des  Oberschenkels  in  den  folgenden  Paragraphen  beschrieben. 

A.  Aeussere  Muskeln  der  Hüfte. 

Der  grosse  Gesässmuskcl ,  Musculus  glutaeiis  magnus  ff^ou- 
tdc,  Hinterbacke),  kommt  zuerst  nach  Entfernung  der  Haut  am 
Gesässe  zum  Vorschein.  Er  hat  eine  rautenförmige  Gestalt,  und 
entspringt  vom  hinteren  Ende  der  äusseren  Darinbeinlefze,  von 
dem  die  hintere  Kreuzbeinfläche  deckenden  Blatte  der  Fascia  Inmho- 
dnrsalis,  dem  Seitenrande  des  Steissbeins,  und  dem  Ligamentum 
tnheroso-saernm.  Seine  zahlreichen,  parallelen,  groben,  und  locker 
zusammenhaltenden  Bündel,  bilden  gewöhnlich  eine  Muskelmasse 
von  1  Zoll  Dicke,  welche  schräge  nach  aussen  und  unten  herab- 
zieht, und  in  eine  breite  starke  Sehne  übergeht,  welche  sich  theils 
an  dem  oberen  Theil  der  äusseren  Lefze  der  Linea  aspera  femoris 
festsetzt,  theils  in  die  Fascia  lata  übergeht.  Zwischen  seiner  End- 
sehne und  dem  grossen  Trochanter,  liegt  ein  ansehnlicher,  einfacher 
oder  gefächerter  Schleimbeutel,  dem  im  weiteren  Laufe  der  Sehne 
noch  zwei  bis  drei  kleinere  folgen. 

Ticdemaiin  {McekeVs  Archiv  für  Physiologie,  4.  Bd.)  sah  ihn  auf  beiden 
Seiten  doppelt  bei  einem  Manne,  bei  welchem  auch  der  Cuciillaris  und  Pectoralis 
doppelt  waren.  —  Bei  aufrechter  .Stellung  decken  seine  unteren  Bündel  den  Sitz- 
knorren, und  gleiten  beim  Niedersitzen  von  ihm  ab,  so  das«  die  Laut  des  Körpers 
den  Muskel  nicht  drückt.  Es  kann  deshalb  der  quere  Durchmesser  des  Bocken- 
ausganges am  Lebenden  nur  im  Liegen,  mit  gegen  den  Bauch  angezogenen  Schen- 
keln, ausgemittelt  werden. 

Der  mittlere  Gcsässmuskel,  Musculus  glutaeus  medius,  liegt 
unter  dem  vorigen,  welcher  jedoch  nur  seine  hintere  Hälfte  bedeckt. 
Er  entspringt  vom  vorderen  Theile  der  äusseren  Darmbeinlefze, 
welche  der  Glutaeus  magnus  frei  Hess,  so  wie  von  jener  Zone  der 
äusseron  Darmbeinfläche,  welche  zwischen  der  Crista  und  der  Linea 
aemicircularis  externa  liegt,  Bteigt  mit  convergenten  Faserbündeln 
gerade  abwärts,  und  setzt  sich  mit  einer  kurzen  starken  Sehne  an 
die  Spitze  und  die  äussere  Fläche  des  grossen  Trochanter  fest 
(Schlcirabeutel).    Ein  unconstantes ,  von  der  Spina  ant.  inf.  dos 
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Darmbeins  zur  Hüftgelenkskapsel  ziehendes  Muskelbündel,  wurde 
von  Haugthon  als  Glntaeus  quarttts  beschrieben. 

Der  kleino  Gesässmuskol,  Mttscidus  glntaeus  minimus,  gleicht 
einem  entfalteten  Fächer.  Er  liegt,  vom  mittleren  bedeckt,  auf  der 
äusseren  Darmbeinfläche  auf,  von  welcher  er,  bis  zur  Linea  semi- 
ciretdaris  externa  hinauf,  entspringt.  Er  zeigt,  wenn  er  rein  präpa- 
rirt  ist,  das  strahlige  Ansehen  des  Musculus  temporalis ,  und  be- 
festigt sich  an  die  innere  Fläche  der  Spitze  dos  Trochanter  major 
(Schleimbeutel). 

Alle  droi  Glutaei  sind  Atxluctort*  femoria.  Der  magnu*  zieht  überdies  den 
Schenkel  nach  hinten;  die  vorderen  Fasern  des  medht»  und  mhtiuuu  rotiren  ihn 
nach  innen.  Ist  der  Schenkel  fixirt,  so  bewegen  sie  das  Becken  anf  den  Schcn- 
kclköpfen  ,  oder  halten  es  auf  denselben  fest ,  um  den  aufrechten  Stamm  beim 
Gehen  und  Stehen  zu  balanciren. 

Der  Spanner  der  Sehenkelbindo,  Musculus  tensor  fasciae 
latae ,  geht  vom  vorderen  oberen  Darnibcinstachel  aus,  steigt  ge- 
rade vor  dem  grossen  Trochanter  herab,  und  pflanzt  sieh  in  die 
Fascia  lata  ein.  Er  grenzt  nach  hinten  an  den  vorderen  Rand  des 
Glntaeus  medius.  Spannt  die  Fascie,  und  hilft  den  Schenkel  ein- 
wärts rollen.  Er  gehört  streng  genommen  nieht  dem  Gosässo,  son- 
dern der  äusseren  Seite  des  Oberschenkels  an. 

Der  birnförmige  Muskel,  Musculus  piriformis  s.  pyramidalis, 
entspringt  in  der  kleinen  Beckenhöhle  von  der  vorderen  Fläche  des 
Kreuzbeins,  in  der  Gegend  des  zweiten  und  dritten  vorderen  Fo- 
ramen sacra/e.  Er  tritt  aus  der  Beckenhöhle  durch  das  Foramen 
ischiadicum  majus  heraus,  streift  in  fast  querer  Richtung  an  der  hin- 
teren Fläche  der  Ilüftgelcnkskapsel  vorbei,  und  befestigt  sich  mit 
einer  kurzen  runden  Sehne  unterhalb  des  GhUaeus  minimus  (Schleim- 
beutel). Rollt  den  Schenkel  auswärts.  Ich  sah  ihn  auf  beiden  Seiten 
fehlen. 

An  ihn  schliesst  sich  nach  unten  an:  der  innere  Vcr- 
stopfungs-  oder  besser  Hüftbeinlochmuskel,  Musculus  obturator 
s.  obturatorius  internus,  welcher  gleichfalls  in  der  kleinen  Beckenhöhlo, 
vom  Umfange  des  Foramen  obturatum,  und  theilweise  von  der  inneren 
Fläche  des  Verstopfungsbandes  entspringt,  seine  Fleischbündel  gegen 
das  Faramen  ischiadicum  minus  zusammendrängt,  und  hier  in  eine 
Sehne  übergeht,  welche,  während  sie  das  genannte  Foraraen  passirt, 
sich  um  die  lncisurn  ixchiadica  minor  wie  um  eine  Rollo  herum- 
schlägt, und  quer  über  die  hintere  Wand  der  Hüftgelenkskapsel, 
zur  Fossa  trochanterim  ablenkt.  Gleich  nach  dem  Austritte  aus  dem 
Foramen  ixrhiadicvm  minus,  erhält  diese  Sehne  ein  Paar  musculöse 
Zuwüchse.  —  die  beiden  Zwillingsmuskeln,  Gemelli,  —  welche 
ich  als  subalterne,  extra  pehim  befindliche  Ursprungsköpfe  des  Ob- 
turator betrachte.  Der  obere  kommt  von  der  Spina,  der  untere  von 
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der  Tuberositas  ossis  ischii.  Sie  hüllen  mit  ihrem  Fleische  die  Sehne 
des  Obtnratorins  internus  vollständig  ein ,  und  verschmelzen  mit  ihr, 
bevor  sie  ihren  Insertionspunkt  in  der  Fossa  trochanterica  erreicht. 
Obtttrator  internus  und  Gemelli  rollen  nach  aussen. 

Da  die  Direction  des  Ohturator  internus  keine  geradlinige ,  sondern  eine 
winklig«  ist,  so  nmss  an  der  Spitze  dieses  Winkels,  welcher  in  die  Jncisnra  i.trhia- 
dira  minor  füllt,  die  Sehne  aich  am  Knochen  reiben.  Dieser  wird  deshalb  an  der 
Reibungsstelle,  mit  einein  knorpeügen  Ueberzuge  versehen,  auf  welchem  die  Sehne 
mittelst  eines  zwischenliegenden  Schleimbeutels  gleitet.  Häufig  ist  dieser  Knorpel- 
iiberzng  der  Jncisnra  ücMadica  minor  durch  scharfe  Riffe,  deren  Richtung  mit  der 
Richtnngslinie  der  Sehne  übereinstimmt ,  in  mehrere  Furchen  gctheilt ,  welchen 
entsprechend,  die  Sehne  des  Ot/turator  interna*  in  eben  so  viele  neben  einander 
liegende  Bündel  gespalten  erscheint.  —  Der  obere  Zwillingsmuskel  fehlt  als  Affen- 
ähnlichheit.  Meckel  vermisste  sie  beide  (Regel  beim  Schnabelthier  und  den 
Fledermäusen).  —  Colnmbus  und  Spige litis  betrachteten  beide  Gemelli  als 
Einen  Muskel,  welcher  die  Sehne  des  Obturntorius  beutelartig  einhüllt,  und  gaben 
ihm  deshalb  den  Namen:  Marsupium  carneum  (fleischiger  Beutel).  Lieutaud 
nannte  den  Muskel,  wahrscheinlich  seiner  gefurchten  Sehne  wegen,  le  Cantieli. 
Da  der  fleischige  Ursprung  des  Obturatorins  internus ,  in  der  Beckenhöhle  liegt, 
so  wird  seine  Prüparation  unter  Einem  mit  jener  des  Psoas  und  Waat*  internus 
vorgenommen. 

An  den  Gemellm  inferior  schliesst  sich  der  viereckige 
Sehen kelmuskel,  Musculus  quadratiu  femoris.  an,  welcher  in 
transversaler  Richtung,  vom  Sitzknorren  zur  Linea  intertrochanterica 
posterior  geht.  Er  ist,  seiner  wagrecht  zum  Femur  gehenden  Rich- 
tung wegen,  gewiss  der  kräftigste  Auswärtsroller. 

Er  deckt  den  Ohturator  extenms  zu.  welcher  aber  nicht  von  hinten  her, 
sondern  viel  bequemer  von  vom  her  präparirt  werden  soll,  und  deshalb  erst  nach 
Bearbeitung  der  Muskeln  an  der  inneren  Seite  des  Schenkels ,  dargestellt  werden 
kann.  —  Riol  an  machte  aus  dem  Pyriformis,  den  beiden  Gemelli,  und  dem  Qua- 
dratus,  einen  einzigen  Muskel,  welchen  er  Qaadrigeminu*  nannte. 

Der  äussere  Hüftbein lochmuskel,  Musculus  obturator  s. 
obturatorius  Paternus,  platt  und  dreiseitig,  entspringt  vom  inneren 
und  unteren  Umfange  des  Foramen  obturatum,  aber  nicht  von  der 
Membrana  obturatoria,  welche  er  blos  bedeckt.  Seine  quer  laufenden 
und  nach  aussen  convergirenden  Faserbündel ,  gehen  dicht  an  der 
hinteren  Wand  der  Hüftgelenkskapscl  vorbei,  und  bilden  eine  runde, 
starke  Sehne,  welche  sich  am  Grunde  der  Fossa  trochantericu  inse- 
rirt  Wirkt,  wie  seine  Vormänner,  auswärtsrollend  auf  den  Schenkel, 
oder,  bei  fixirtem  Schenkel,  drehend  auf  das  Becken,  wenn  man 
auf  einem  Fusse  steht. 

B.  Innere  Muskeln  der  Hüfte. 

Der  grosse  Lendenmuskel ,  Musculus  psoas  major  (rj  '^sx, 
Lende),  entspringt  von  der  Seitenfläche  und  den  Querfortsätzen  des 
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letzten  Brustwirbels,  und  der  vier  oberen  (öfters  aller)  Lendenwirbel, 
so  wie  von  den  Intervertebralscheiben  derselben.  Dieser  fleischige 
Ursprung  bildet  einen  konischen,  nach  abwärts  sich  verschmächti- 
genden  Muskelkörper,  welcher  über  der  Symphysis  sacro-iliaca  sehnig 
wird,  unter  dem  Po  apart1  sehen  Bande,  zwischen  der  Spina  anterior 
inferior  und  dem  Tuberculum  ileo-pectinenm ,  aus  der  Beckenhöhle 
hervor  tritt,  worauf  er  sich  nach  innen  und  unten  begiebt,  um  den 
kleinen  Trochanter  zu  erreichen  ,  welchen  er  nach  oben  und  vorn 
zieht,  dadurch  den  Schenkel  auswärts  rollt,  und  beugt. 

Zwischen  ihm  und  dem  nächstfolgenden  findet  «ich  bisweilen  ein  kleinerer 
accessorisehcr  Le  nd  enmu  s  k  e  1 ,  P*oa*  purvn* ,  welcher  von  den  Querfort- 
sätzen der  oberen  Lendenwirbel  entsteht,  und  seine  schmnle  Sehne  an  jene  des 
•  P»nas  major  treten  lässt.  —  Das  feinfaserige,  zarte,  saftige,  von  keiuen  Sehnen- 
fasern durchsetzte ,  aber  von  mehreren  Aesten  des  Ple.ru*  nervorum  lumhalium 
durchbohrte  Fleisch  des  Paoas  major,  macht  den  Lenden-  oder  Lungenbraten  des 
Rindes  Beefsteak),  so  beliebt. 

Der  innere  Darmbeinmuskel,  Musculus  iliacus  internus, 
nimmt  die  ganze  coneave  Fläche  des  Darmbeins  ein,  von  welcher 
er,  so  wie  vom  Labium  internnm  der  Crista  entspringt,  wird  im 
Herabsteigen  gegen  das  Poupart'sche  Band  schmäler,  aber  dicker, 
und  inserirt  sich,  ohne  eine  eigene  Endsehne  zu  besitzen,  an  die 
Sehne  des  Psoas  major.  Wirkt  wie  dieser.  In  der  Furche  zwischen 
Pßoas  und  Iliacus  lagert  der  Nervus  cruralis. 

Die  den  Iliacus  internus  bedeckende  und  mit  ihm  gleichen  Ur- 
sprung nehmende  Fascia  iliaca ,  kann  durch  einen  schlanken ,  vom 
letzten  Rüeken-  und  ersten  Lendenwirbel  entspringenden  Muskel 
den  kleinen  Lendenmuskel,  Psoas  minor  angespannt  werden, 
welcher  anfangs  auf  der  vorderen  Seite  des  Psoas  major  aufliegt, 
dann  sich  aber  an  dessen  inneren  Rand  legt,  und  seine  lange,  platto 
Sehne,  theils  an  die  Grenzlinie  des  grossen  und  kleinen  Beckens 
schickt,  theils  sie  mit  der  Fascia  iliaca  zusammenfliessen  lässt. 
Fehlt  öfters. 

Es  wäre  einfacher,  den  Psoas  und  Iliacus,  als  Köpfe  eines  zweiköpfigen 
Muskels  zn  besehreiben,  und  diesen  Ileo-jutoan  zu  nennen.  Bei  allen  Säugethieren. 
mit  Ausnahme  der  Fledermäuse,  bilden  sie  blos  Einen  Muskel.  —  Die  Richtung 
des  lleo-p»oa*  ist  nicht  geradlinig,  sondern  winkelig.  Die  Spitze  des  Winkels  liegt 
am  Darmbein,  auswärts  vom  Tuberculum  ilro-pectiueum,  unter  dem  Poupart'schen 
Bande.  Um  die  Reibung  an  dieser  Stelle  zu  eliminiren  ,  wird  hier  ein  grosser 
Schleimbentel  —  der  grösste  von  allen  —  zwischen  Muskel  und  Knochen  einge- 
schaltet, welcher  zuweilen,  und  wie  ich  gefunden  habe,  vorzugsweise  im  höheren 
Alter,  mit  der  Höhle  des  Hüftgelenks  communicirt.  Auf  den  luftdichten  Verschluss 
der  Pfanne  hat  diese  Communication  nicht  den  geringsten  nnolitbeiligen  Einfluss, 
da  die  Communicationsöffnung  ausserhalb  des  Liml>u*  cartihujineus  liegt. 

Wir  wollen  hier  noch  den  Musculus  coecygeus  anreihen,  welcher 
vom  Sitzbeinstachel  kommt,  und  in  der  Richtung  des  Ligamentuni 
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spinoso-sacrum  an  den  Scitenrand  de»  Stcissbeins  tritt.  Er  zieht  das 
Steissbein  nach  vorn,  und  verkürzt  den  geraden  Durchmesser  des 
Beckenausganges. 

Es  geliufrt  kaum  je,  ihn,  als  etwas  vom  Ligamentum  *pitu>*o-«aernm  Ver- 
schiedenes darzustellen ,  so  innig  verwebt  sich  sein  spärliches  Fleisch  mit  den 
Fasern  dieses  Bandes.  Uebcr  sein  Verhältnis»  zum  Leculor  ani  spricht  §.  '_>70. 


§.  189.  Wirkungsweise  der  Hüftmuskeln ,  und  topographische 
Verhältnisse  der  Gesässmuskeln  zu  den  wichtigsten  Gefassen 

und  Nerven. 

« 

Die  zahlreichen  Muskeln  an  der  Äusseren  und  inneren  Seite 
der  Hüfte  sind,  ihrer  Richtung  und  Insertion  nach,  grösstenteils 
Aus wärtsroller.  Die  Einwärtsroller  werden  nur  durch  den  Tensor 
fasciae,  und  die  vorderen  Bündel  des  Glntaeus  medim  repräsentirt. 
Die  Trochanteren  haben  als  Radspeichen  oder  Hebelarme  zu  dienen, 
um  der  bewegenden  Kraft  ein  grösseres  Moment  zu  geben.  Da  nun 
aber  die  Auswärtsrollung  nur  durch  Muskeln  gemacht  zu  werden 
braucht,  deren  Stärke  den  wenigen  Einwärtsrollern  gleichkommt,  so 
muss  wohl  die  zahlreiche  und  kraftvolle  Gruppe  der  Auswärtsroller, 
eine  schwerer  zu  leistende  Verwendung  haben,  welche  darin  besteht, 
dass  sie  das  Becken ,  an  welchem  sie  entspringen ,  und  durch  das 
Becken  auch  die  Last  des  Oberleibes ,  auf  den  Schenkelköpfen 
balanciren,  eine  Aufgabe,  welche  um  so  schwieriger  zu  erfüllen  ist, 
als  der  Stamm  nicht  im  stabilen,  sondern  im  labilen  Gleichgewichte 
auf  den  Schenkelköpfen  ruht. 

Die  tiefliegenden  Muskeln  an  der  äusseren  Seite  der  Hüfte, 
haben  zu  gewissen,  aus  der  Beckenhöhle  kommenden  Gefassen  und 
Nerven,  sehr  wichtige  Beziehungen.  Zwischen  dem  unteren  Rande 
des  Glntaeus  minimus  und  dem  oberen  des  Pyriformis,  tritt  die  Ar- 
teria und  Vena  ylutaea  superior  sammt  dem  homonymen  Nerv  aus 
der  Beckenhöhle  heraus,  und  krümmt  sich  über  den  oberen  Rand 
des  grossen  Hüftloches  nach  auf-  und  vorwärts.  Zwischen  Pyri- 
formis und  Gemellus  superior,  verlässt  der  Nervus  ischiadiem,  und 
zwei  seiner  Nebenäste  (Glntaeus  inferior  und  Cutanum  femoris 
postiem)  die  Beckenhöhle.  Durch  dieselbe  Spalte  kommen  die  Ar- 
teria ischiadica  und  die  Arteria  pudenda  communis  (vor  dem  Nervus 
isrhiadims  liegend)  aus  der  Beckenhöhle  hervor.  Erstere  begleitet 
rlen  Nerv,  letztere  schlingt  sich  um  die  Spina  ischii  herum,  um 
durch  das  Foramen  ischiadicum  minus  wieder  in  die  kleine  Becken- 
höhle einzutreten,  und  zu  den  Geschlcchtstheilen  zu  gehen.  Da  sie 
beim  Steinschnitt  im  Mittelfleisch  verletzt  werden,  und  gefährliche 
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Blutung  veranlassen  kann,  so  ist  die  Stelle,  wo  sie  die  Spina  iscMii 
von  aussen  umschlingt,  ein  geeigneter  Punkt,  sie  gegen  den  Knochen 
zu  comprimiren. 

Der  Nervus  ischiadims  kreuzt,  nach  abwärts  laufend,  die 
beiden  Gemelli  und  den  Obturatorius  internus,  so  wie  den  Quadratus 
fenioris ,  und  gleitet  zwischen  Tuber  ossis  ischii  und  grossem  Tro- 
chanter,  zur  hinteren  Seite  des  Oberschenkels  herab.  Man  würde, 
wenn  man  während  der  Supinationsstellung  der  unteren  Extremität, 
etwas  einwärts  von  der  Mitte  des  unteren  Randes  des  Olutaeus 
magnus  einschnitte,  sicher  auf  ihn  kommen.  —  Da  der  grosse  Tro- 
chanter  sich  dem  Sitzknorren  nähert,  wenn  das  Bein  nach  aussen 
gerollt  wird,  und  sich  von  ihm  bei  entgegengesetzter  Drehung  ent- 
fernt, so  kann  die  Lage  des  Nervus  isrhiadiens  zwischen  beiden 
Knochenpunkten  keine  unveränderliche  sein.  Kr  muss  vielmehr  sich 
auf  dem  Quadrahis  femoris  bei  jeder  Kollbewegung  verschieben,  und 
die  damit  verbundene  Reibung,  ist  der  Grund  der  unerträglichen 
Schmerzen,  welche  bei  Rheumatismus  und  entzündlichen  Ischias, 
jede  Bewegung  des  Schenkels  begleiten.  Der  Druck,  den  dieser 
Nerv  beim  Sitzen  auf  Einer  Hiuterbacke  erleidet,  erklärt  das  all- 
gemein gekannte  Einschlafen  und  Prickeln  des  Fusses  in  dieser 
Stellung. 

Die  Muskelu,  welche  vom  Darmbeine  zum  grossen  Troehantcr  gehen,  ziehen 
mich  den  verrenkten  Schenkelkopf  gegen  die  Dnrmbeincrista  hinauf,  und  setzen 
den  Kinrichtungsversuchen  ein  schwer  zu  bewältigendes  Hindernis*  entgegen.  — 
Das*  die  Fussspitzen,  wenn  man  horizontal  liegt,  nicht  gerade  nach  oben,  sondern 
nach  aussen  stehen,  ist  nicht  Folge  von  Mnskelzug,  sondern  wird  durch  die  un- 
gleiche Vertheilung  der  Mnskelmasse  um  die  imaginäre  Drehungsaxe  des  Ober- 
schenkels verständlich,  welche  nicht  im  Knochen  liegt,  vielmehr,  wegen  des  Win- 
kels zwischen  nals  und  Mittelstück,  an  seine  innere  Seite  fällt,  somit  me,hr  Masse 
des  Schenkels  an  der  äusseren  als  an  der  inneren  Seite  dieser  Drehungsaxe  ge- 
legen sein  mnss,   wodurch  eben  die  Drehung  des  Sehenkels  nach  aussen  erfolgt 

§.  190.  Muskeln  an  der  vorderen  Peripherie  des  Oberschenkels. 

Sie  gehen  entweder  vom  Becken  zum  Oberschenkelbein,  oder 
überspringen  dieses,  um  zu  den  Knochen  des  Unterschenkels  herab- 
zusteigen, oder  entspringen  am  Oberschenkelbein,  um  am  Unter- 
schenkel zu  endigen.  Von  aussen  nach  innen  gehend,  trifft  man  sie 
in  folgender  Ordnung: 

Der  lange  Schenkelinuskel  oder  Schneidermuskel,  Mus- 
adujt  sartorius,  der  längste  aller  Muskeln,  platt,  einen  Zoll  breit, 
entspringt  vor  dem  Tensor  fnsciae  latae ,  von  der  Spina  anterior 
superior  des  Darmbeins,  läuft  schräge  nach  innen  und  unten,  kreuzt 
somit  die  übrigen  mit  der  Schenkelaxe  mehr  parallelen  Muskeln, 
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und  kommt  an  die  innere  Seite  der  Kniegelenksgegend,  wo  er 
sehnig  zu  werden  beginnt.  Seine  Endsehne  steigt  anfangs  über  den 
hinteren  Theil  der  Innenfläche  des  Coudylus  internus  femoris  herab, 
krümmt  sich  aber  am  inneren  Condylus  tilnae  nach  vorn,  wird  zu- 
sehends breiter,  überlagert  die  Endsehnen  des  Gracilis  und  Semiten- 
dinosus  (Schleimbeutel  dazwischen),  und  inserirt  sich  an  und  unter 
dem  Schienbeinstachel  (Schleimbeutel).  Er  hilft  das  Bein  zuziehen, 
und  den  Unterschenkel  beugen,  dreht  ihn  auch  um  seine  Axe  uach 
innen,  wenn  er  schon  gebogen  ist. 

Die  humoristische  Benennung  Surtorius,  welche  ihm  von  Adr.  Spigelius 
(De  huin.  corp.  fabrica.  Cup.  23)  zuerst  gegeben  wurde  (Sutoriu*  von  Rio  lau), 
entstammt  einer  irrigen  Vorstellung  über  die  Thätigkeit  dieses  Muskel«.  So  sagt 
Spigelius:  nqnt>u  c</o  Sartorium  vocare  soleo,  yttod  sarlores  eo  maxi  nie  utantur, 
dum  crus  cruri  inier  consumdum  imponunt*  Vergleicht  man  aber  seine  unerheb- 
liche Stiirke  ,  mit  dem  Gewichte  der  ganzen  unteren  Extremität ,  so  ist  er  wohl 
zu  ohnmächtig,  ein  Bein  über  das  andere  zu  schlagen,  wie  Schneider  und  Schuster 
es  thun  bei  ihrer  sitzenden  Arbeit.  Dass  er  vielmehr  den  gebogenen  Unterschenkel 
um  seine  Axe  nach  innen  dreht,  fühlt  man  mit  der  aufgelegten  Hand ,  wenn  mau 
sitzend,  die  Spitze  des  einen  Kussis  durch  die  Ferse  des  andern  fixirt,  und  Dreh- 
bewegungen mit  dem  Unterschenkel  auszuführen  versucht.  —  Zuweilen  wird  er 
durch  eine  quere  Inscriptio  tendinea  gezeichnet.  Meckel  nah  ihn  fehlen,  und 
Kelch  fand  ihn  durch  eine  1*/,  Zoll  lange  Zwmeheusehne  zweibäuchig.  —  Die 
Alten  nannten  den  Sartorius  auch  Musculus  fosrialis ,  weil  er  lang,  dünn  uud 
schmal  ist.  wie  eine  Aderlassbinde  < Fascia).  Es  ist  sonach  eiu  Missgritf,  wenn 
Theile  den  Musculus  tentor  fasciar  lafae,  auch  Musculus  fasciali*  nennt. 

Der  vierköpfige  Unterschenkelstrecker ,  Extensor  cruris 
ifuadricfjfs.  So  nenne  ich  den  an  der  vorderen  Seite  des  Ober- 
schenkels gelegenen ,  aus  vier  Ursprungsköpfen  gebildeten ,  kraft- 
vollen und  schönen  Muskel,  welcher  mit  grossem  Unrecht  von  den 
meisten  Autoren  in  vier  besondere  Muskeln  zerrissen  wird.  Nur 
sein  langer  Kopf,  welcher  sonst  Musculus  rectus  cruris  genannt 
wird,  entspringt  an  der  Spina  anterior  inferior  des  Darmbeins,  uud 
aus  einer  seichten ,  rauhen  Grube  über  dein  Pfannenrande.  Die 
übrigen  drei  Köpfe  nehmen  die  drei  Seiten  des  Schenkelbeins  ein, 
und  entspringen:  der  äussere,  als  Vastus  externns,  von  der  Basis 
des  grossen  Rollhügels,  und  der  oberen  Hälfte  der  äusseren  Lefze 
der  Li  um  aspera  femoris;  —  der  innere,  als  Vastus  internus,  von 
der  inneren  Lefze  der  Linea  aspera  bis  zum  unteren  Viertel  der- 
selben herab;  —  der  mittlere,  als  Cruralis  s.  Vastus  med  ins ,  von 
der  Linea  i ntert rochanterica  anterior,  und  dem  oberen  Theile  der 
vorderen  Fläche  des  Schenkelbeins,  und  ist  sehr  gewöhnlich  von 
dein  Vastus  externus  durch  keine  merkliche  Trennungsspur  ge- 
schieden. —  Der  lange  Kopf  des  Extensor  tpiadrictps  ist  doppelt  ge- 
fiedert, der  äussere  uud  innere  besteht  aus  schief  absteigenden 
Kleischbündeln ,  deren  Richtung  sich  um  so  mehr  der  horizontalen 
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nähert,  je  tiefer  unten  am  Schenkel  sie  entspringen.  Diese  vier  Köpfe 
vereinigen  sieh  über  der  Kniescheibe  zu  einer  gemeinschaftlichen 
Sehne,  welche  in  der  verlängerten  Richtung  des  Recht*  cruris  liegt, 
sich  an  der  Basis  und  den  Seiten  rändern  der  Patella  festsetzt,  diese 
in  die  Höhe  zieht,  und,  weil  sie  mit  der  Tibia  durch  das  Liga- 
mentum patellae  proprium  zusammenhängt,  den  Unterschenkel  streckt. 

Es  iuserireu  »ich  jedoch  nicht  alle  Fasern  dieser  Sehne  an  der  Kniescheibe. 
Die  oberflächlichsten  von  ihnen  ziehen  *u/>  forma  einer  breiten  Apouetirose, 
welche  vorzugsweise  dem  äusseren  und  inneren  Vastus  angehört,  über  die  Knie- 
scheibe weg,  um  in  die  Fascie  des  Unterschenkels  überzugehen.  Zwischen  dieser 
Aponeurose  und  der  Haut  liegt,  entsprechend  dem  Umfange  der  Knieseheibe ,  die 
grosse  Bursa  mucosa  pate/laris  subcutanea;  —  zwischen  der  Aponeurose  und  der 
Beinhaut  der  Kniescheibe,  Luschka's  Bursa  patetlari*  profunda.  Oettern  com- 
municiren  beide  Schleimbeutel  durch  eine  umfängliche  Oeffnung.  Die  tiefe  Bursa 
wird  zuweilen  mehrfächerig.  Luschka,  über  die  Burita  puteltaris  profunda,  in 
Müller»  Archiv,  1850.  —  Sehr  ausführlich  üher  die  Schleünbeutel  des  Knies  han- 
delt Gruber:  Die  Bursae  mucosae  praepatellares,  im  Bulletin  de  I'Acad.  Imperiale 
de  St.  Petershounj.  Tom.  XV.  No.  10  u.  11.  und  in  seiner  Monographie  der  Knie- 
schleimbeutel. Prag,  1867. 

Will  man  das  Ligamentum  patellae  proprium  als  Fortsetzung  der  Sehne  des 
Hctennor  qnadrircjy»  betrachten,  so  ist  die  Kniescheibe  ein  Sesambein,  als  welches 
sie  schon  von  Tarin  (Co*  »esamoide  de  la  jamhe,  angesehen  wurde.  Zwischen 
diesem  Bande  und  der  Tibia  liegt  eine  constante  Bursa  mucosa.  welche  nie  mit 
der  Kapselhöhle  in  Verbindung  -teht.  Ein  unter  der  Ansatzstelle  des  Kxtensor 
rruri»  tpiadricep*  an  der  Kniescheibe  befindlicher,  umfänglicher  Schloimbeutel, 
steht  gewöhnlich  mit  der  Synovialkapscl  des  Kniegelenks  im  Zusammenhang,  und 
wird  deshalb  als  eine  Ausstülpung  derselben  angenommen. 

Die  Spanner  der  Kniegelenkkapsel,  Musen/ i  suhcrura/e* 
s.  articulare*  genu ,  sind  zwei  dünne,  platte,  vom  Cruralis  bedockte 
Muskelstreifen,  welehe  von  der  vorderen  Fläche  der  unteren  Extre- 
mität des  Schenkelbeins  entspringen ,  und  sich  in  die  obere  Wand 
der  Kniegelenkkapsel  verlieren. 

Albin  hat  sich  die  Ehre  ihrer  Entdeckung  zugeschrieben  (Annot.  acad. 
Lib.  IV).  Der  eigentliche  Entdecker  jedoch  war  Dupre,  Wundarzt  am  Hötel- 
Dien  zu  Paris,  welcher  sie  in  seinem  Werkchen:  „Les  soim-es  de  la  synovie. 
Paris,  169«.  12.-,  als  Sousrruraur  anführte. 

§.  HU.  Muskeln  an  der  inneren  Peripherie  des  Oberschenkels. 

Der  schlanke  Schenkel m uskel,  Musculus  grucilis  8.  rectu.s 
internus ,  entspringt  mit  breiter  Sehne  von  der  Schamfuge ,  dicht 
neben  dem  Aufhängebande  des  männlichen  Gliedes,  und  liegt  auf 
dem  gleich  zu  erwähnenden  langen  und  kurzen  Zuzieher  auf.  Seine 
lange  Endsehne  windet  sich,  hinter  und  unter  jener  des  Sartorius. 
um  die  inneren  Condyli  des  Schenkel-  und  Schienbeins  nach  vorn 
herum,  und  setzt  sich   mittelst  einer  dreieckigen .  von  der  auflie- 
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genden  Sartoriussehne  durch  einen  Schleünbeutel  getrennten  Aus- 
breitung, welche  bei  älteren  Anatomen  den  Namen  des  Gänse- 
fuss es  führt,  an  der  inneren  Fläche  und  der  vorderen  Kante  des 
Schienbeins  unter  der  Spina  tibia-  fest  (Schleimbeutel).  Er  zieht 
das  Bein  zu,  und  dreht,  wenn  das  Knie  gebeugt  ist,  den  Unter- 
schenkel nach  innen. 

Die  Zuzieh  er  des  Schenkels,  Musculi  adductores  femoris. 
Es  finden  sich  deren  vier.  Sie  liegen  sämmtlich  an  der  inneren 
Seite  des  Schenkels.  Drei  davon  wurden  von  der  älteren  Anatomie 
als  Ein  selbstständiger  Muskel,  Adductor  triceps,  beschrieben.  Da 
sie  jedoch  nicht  an  eine  gemeinschaftliche  Endsehne  treten,  so 
können  sie  auch  nicht  als  Köpfe  Eines  Muskels,  sondern  müssen 
als  drei  verschiedene  Muskel-Individuen  aufgestellt  werden.  Wollte 
man  sie  blos  als  drei  Ursprungsköpfe  Eines  Muskels  gelten  lassen, 
so  müsste  man  den  vierten  Zuzieher,  welcher  als  Kammmuskel, 
Musculus  pect  inen»,  neben  dem  Triceps  beschrieben  wird,  als  vierten 
Kopf  eines  Adductor  qnadriceps  nehmen,  da  sein  Ursprung,  seine 
Richtung  und  seine  Insertion,  somit  auch  seine  Wirkung,  mit  den 
Köpfen  des  Triceps  übereinstimmt.  Es  ist  nichtsdestoweniger  noch 
immer  üblich,  der  Kürze  wegen,  die  Bezeichnung  Triceps  zu  ge- 
brauchen. 

Der  lange  Zuzieher,  Musculus  adductor  longus  (früher  Caput 
lomjum  tricipitis) ,  entspringt  kurzsehnig  auswärts  vom  Gracilis  am 
Schambeine  unter  dem  Höcker  desselben,  nimmt  im  Herabsteigen 
an  Breite  zu ,  und  heftet  sich  an  das  mittlere  Drittel  der  inneren 
Lefze  der  Linea  tupera  femoris,  hinter  dem  Ursprung  des  Vastus 
internus. 

Der  kurze  Z uz i eher,  Musculus  adductor  brevis  (Caput  breve 
tricipitis),  wird  vom  langen  Zuzieher  und  vom  Kammmuskel  be- 
deckt. Er  nimmt  seinen  Ursprung  vom  Beginn  des  absteigenden 
Schambeinastes,  und  endigt  an  der  inneren  Lefze  der  Linea  aspera 
femoris ,  über  dem  langen  Zuzieher,  bis  zum  kleinen  Trochanter 
hinauf. 

Der  grosse  Zuzieher,  Musculus  adductor  magnus  (Caput 
magnum  tricipitis),  entspringt  breit  am  absteigenden  Schambein-  und 
aufsteigenden  Sitzbeiuaste,  so  wie  vom  Tuber  ischii ,  deckt  den  Ob- 
turator  externus,  und  gränzt  nach  hinten  an  den  Semitendinosus  und 
Semimembranosus.  Seine  oberen  Bündel  laufen  fast  quer,  und  werden 
von  dem  unteren  Kund  des  Quadratus  femoris  durch  eine  nicht 
immer  sehr  scharf  markirte  Spalte  getrennt.  Die  übrigen  treten 
schief  nach  aussen  und  unten  zum  Oberschenkel.  Die  lange  und 
breite  Endsehne,  an  welche  sich  alle  Kleisehbündel  des  Muskels 
einpflanzen,  befestigt  sich  längs  der  Linea  aspt-ra  femoris,  vom  Ende 
der  Insertion  des  Quadratus  femoris  bis  zum  Condytus  internus  herab. 
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Denkt  man  sich  dicso  Endsehne,  ihrer  Länge  nach,  in  drei  Theile 
getheilt,  so  wird  sie,  wo  daa  mittlere  Dritttheil  an  das  untere  grenzt, 
durch  einen  Schlitz  unterbrochen ,  durch  welchen  die  Arteria  und 
Vena  cruralis  zur  Kniekehle  treten.  Nebst  dieser  grossen  Oeffnung, 
hat  die  Sehne  noch  mehrere  kleine,  zum  Durchgang  untergeordneter 
Blutgefässe. 

Die  Adductores  bewirken  die  kräftige  Zuziehung  der  Beine ,  wie  beim 
Schenk  elschlnss  de«  Reiter».  Ihr  alter  Name ,  auf  welchen  sie  aber  nur  beim 
weiblichen  Geschlechte,  und  anch  da  nicht  allzulangen  Anspruch  haben,  ist:  Cn- 
*toa  virginum.  —  Wirken  sie  gleichzeitig  mit  dem  Exteruwr  crurU  qiiadricep*,  so 
folgt  der  Schenkel  der  Diagonale  beider  rechtwinklig  auf  einander  stehenden  Bc- 
wegungsrichtungen,  und  wird  über  deu  anderen  gesehlagen.  Die  Adductores  und 
Extensores  sind  somit,  wenn  sie  simultan  wirken ,  die  eigentlichen  Schneidermus- 
keln. —  Der  lange  Zuzieher  erscheint  zuweilen  in  zwei  Portionen  getheilt. 

Der  Kammmuskel,  Musculus  pectineus  «.  Hindus,  entspringt 
von  der  ganzen  Länge  des  Schambeinkammes,  und  von  einem 
Bande,  welches  am  Darmbein  in  der  Gegend  der  Pfanne  entsteht, 
und  längs  des  Pecten  pubis  bis  zum  Tuberculum  pubis  verläuft  (Liga- 
mentum pubicum  Cooperi).  Er  deckt  den  Obturator  externus  und 
den  kurzen  Kopf  des  Triceps,  und  befestigt  sich  an  die  innere 
Lefze  der  Crista  femoris  unter  dem  kleinen  Trochanter.  Zieht  zu, 
und  rollt  nach  aussen. 

Der  sonderbare  Name  Livi'lu»,  welcher  ihm  von  alten  Myologen  beigelegt 
wird,  stammt  wohl  davon  her,  dass  der  Mnskel,  welcher  in  so  nahe  Berührung 
mit  der  auf  ihm  aufliegenden  grossen  Venn  nitrnlU  tritt,  sich  mit  dem  Blutserum 
tränkt,  welches  bei  beginnender  Fäuluiss  durch  die  Venen  wand  dringt,  und  den 
zersetzten  Färbestoff  des  Blutes  aufgelöst  enthält.  Bioinn,  Spigelius  und  Bar- 
th oli n,  welche  diesen  Namen  gebrauchten,  sagen  nichts  über  seinen  Ursprung. 

§.  l!>2.  Topographisches  Verhältniss  der  Muskeln  und  Gefasse 
am  vorderen  Umfang  des  Oberschenkels. 

Die  in  den  beiden  vorhergehenden  Paragraphen  abgehandelten 
Muskeln,  stehen  zu  den  übrigen  Weiehtheilen  des  Oberschenkels 
in  so  praktisch-wichtigen  Verhältnissen ,  dass  der  Anfanger  nie 
unterlassen  soll,  bei  der  Zergliederung  der  Muskeln,  auch  auf  die 
Uefasse  und  Nerven  Rücksicht  zu  nehmen,  deren  Verlaufsgesetze 
von  der  Anordnung  der  Muskelstränge  abhängen. 

Hat  man  die  Fascia  lata  (welche  erst  am  Schlüsse  der  Muskeln 
der  unteren  Extremität  in  §.  11)9  geschildert  wird)  vom  Ligamentum 
Poupartii  losgetrennt,  und  sie  so  weit  abgelöst,  dass  die  einzelnen 
Muskelkörper,  welche  zwischen  der  Schamfuge  und  dem  vonleren 
oberen  Dnrmbeinslachel  liegen,  nett  und  rein  zu  Tage  treten,  so 
bemerkt  man  unter  dem  Pouparl  seheii  Baude,  einen  dreieckigen 
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Kaum,  dessen  Basis  durch  dieses  Band,  dessen  Seiten  nach  aussen 
vom  Sartorius,  nacli  innen  vom  Gracilis  und  den  Adductoren  gebildet 
werden.  Dieser  Raum,  von  Velpe  au  Trian<jnlus  inguinalis,  von  mir 
Trwtoyvlux  suhinguinaU»  genannt,  schliesst  ein  zweites,  kleineres 
Dreieck  eki,  welches  mit  ihm  gleiche  Basis  hat,  dessen  Seitenränder 
aber  auswärts  durch  den  vereinigten  Psoas  und  Iliacus,  innen  durch 
den  Pectineus  dargestellt  werden.  Der  Raum  dieses  Dreiecks  ver- 
tieft sich  konisch  gegen  den  kleinen  Trochanter  zu,  welcher  in 
seinem  Grunde  gefühlt  wird.  So  entsteht  die  in  chirurgischer  Be- 
ziehung hochwichtige  Fossa  ileo-pectinea.  Sie  wird  von  abundantem 
Fette,  und  den  tiefliegenden  Leistendrüsen  ausgefüllt,  und  schliesst 
die  grossen  Gefässe  und  Nerven  ein,  welche  unter  dem  Poupart'- 
schen  Bande  zum  oder  vom  Becken  gehen.  Man  kann  von  dieser 
Grube  aus  (nachdem  ihr  Inhalt  rein  präparirt)  die  Hand  in  die 
Bauchhöhle  einführen,  durch  eine  grosse,  querovale  Oeffnung,  welche 
vom  Ligamentum  Poupart  ii  überspannt  wird.  Durch  diese  geräumige 
Oeffnung  tritt  eine  mit  dem  Iliacus  aus  der  Beckenhöhle  herabstei- 
gende Fascic  hervor,  welche  in  1H8  als  Fascia  Uiacn  erwähnt 
wurde.  Sie  lässt  ihren  oberen  und  zugleich  äusseren  Band  mit  dem 
Poupart' sehen  Bande,  ihren  unteren  und  zugleich  inneren  Rand, 
mit  dem  Tnbercnlnm  ileo-pectinenm  verwachsen ,  und  wird  deshalb 
an  dieser  Stelle  Fascia  ileo-pectinea  genannt.  Durch  die  Fascia  ileo- 
pect  inen  wird  die  grosse  Oeffnung  unter  dem  Poupar t' sehen  Bande 
in  zwei  seitliche  Lücken  abgetheilt.  Die  äussere  Lücke  ist  die 
Lacuna  mnsmlaris.  Sie  lässt  den  Psoas,  Iliacus,  und  zwischen  beiden 
den  Nervus  cruralis  heraustreten.  Die  innere  heisst  Lacuna  vasnrum 
cruralinm,  und  dient  zum  Durchgange  der  Arteria  und  Vena  crnralisy 
welche  sich  in  das  Fettlager  der  Fossa  ileo-pectinea  so  einhüllen, 
dass  wenig  Fett  auf  ihnen,  vieles  unter  ihnen  liegen  bleibt.  Beide 
Gefässe  sind  in  eine  gemeinschaftliche,  durch  eine  Zwischenwand  in 
zwei  Fächer  abgetheilte,  fibröse  Scheide  eingeschlossen.  Sie  folgen, 
während  sie  blos  vom  hochliegenden  Blatte  der  Fascia  lata  bedeckt 
sind,  einer  Linie,  welche  man  beiläufig  vom  Beginne  des  inneren 
Drittels  des  Poupart' sehen  Bandes,  gegen  die  Spitze  der  Fama  ileo- 
pectinea  herabzieht.  Die  Arteria  cruralis  liegt  dicht  an  der  Fascia 
ileo-pectinea  an,  die  Vena  cruralis  neben  der  Arterie  nach  innen, 
und  nimmt  hier  die  Vena  saphena  interna  auf.  Beide  Gefässe  füllen 
die  Lacuna  vasorum  nicht  ganz  aus.  Zwischen  der  Vena  cruralis 
und  der  dritten  Insertion  des  Poupart' sehen  Bandes  am  Pecten 
pnlris,  welche  als  Ligamentum  Gimbernati  benannt  wird,  bleibt  ein 
Raum  frei,  welcher  nur  von  der  Fascia  transversa  des  Bauches  und 
dem  Bauchfell  verschlossen  wird.  Da  durch  diesen  Raum,  die  Ein- 
geweide aus  der  Bauchhöhle,  so  gut  wie  durch  den  Leistenkanal, 
oder  die  innere  Leistengrube,  austreten  können,   um  ein«;  Hernia 
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cmralis  zu  bilden,  so  nennt  man  ihn:  Bauchöffnung  des  »Schenkel- 
kanals —  AnnuJrn  cmralis.  Die  SchenkeltffFnung  des  Sehenkel- 
kunals,  und  die  Bildung  des  Kanals  selbst  werden  im  §.  199  be- 
sehrieben. 

Vom  unteren  Winkel  des  Triangulns  subingninalis  angefangen, 
wird  die  Arteria  und  Vena  cmralis  vom  Musculus  sartorius  bedeckt, 
und  liegen  beide,  bis  zu  ihrem  Durchtritte  durch  die  Oeffnung  der 
Sehne  des  grossen  Zuziehers,  in  einer  Rinne,  welche  durch  die  Ad- 
ductoren  und  den  Vastus  internus  gebildet  wird. 

Der  Nervus  cruralis  wird  in  der  Fossa  ileo-pectinea  von  der 
Arteria  cmralis  durch  die  Fasria  ileo-pectinea  und  die  Sehne  des 
Psoas  getrennt,  und  theilt  sich  gleich  unter  dem  Po upart' sehen 
Bande,  in  hoch-  und  tiefliegende  Zweige.  Erstere  sind  Hautäste, 
letztere  Muskeläste.  Einer  von  den  Hautästen  begleitet  die  Crural- 
artorie,  liegt  anfangs  an  ihrer  äusseren  Seite,  kreuzt  sich  hierauf 
mit  ihr,  um  an  ihre  innere  Seite  zu  kommen,  verlässt  sie  dann  bei 
ihrem  Eintritt  in  den  Schlitz  der  Adductorensehne,  und  begleitet 
von  nun  an  die  Vena  saphena  magna  bis  zum  Fusse  hinab,  wes- 
halb er  Nervus  saphenus  genannt  wird. 

Es  erhellt  ans  diesen  Verhältnissen,  dass  die  Arteria  crnralu,  deren  Unter- 
bindung bei  gewissen  chirurgischen  Krankheiten  nothwendig  wird,  im  Triangulu* 
mhinguinali*,  wo  sie  nicht  von  Muskeln  bedeckt  wird,  am  leichtesten  zugänglich 
ist,  und  man  sie  hier,  wenn  die  Wahl  der  rnterbindnngsstelle  frei  steht,  am  lieb- 
sten blosslegt.  Da  sie  während  ihres  Laufes  dnreh  dieses  Dreieck,  die  meisten 
ibrer  Seiteniist«  abgiebt  (von  denen  die  Profunda  femorin,  1  —  |*A  Zoll  unter  dem 
Ponpart'schen  Hände,  die  stärkste  ist),  und  man  so  weit  als  möglich  unter  dem 
letzten  Collateralast  die  Unterbindung  vornimmt,  so  ist  nach  Hodgson  die  beste 
Ligaturstelle  der  Arteria  cmralis,  am  unteren  Winkel  des  Triangulu*  »ubinguina- 
Iii  gegeben,  welcher,  wenn  man  den  inneren  Rand  des  Sartorius  verfolgt,  leicht 
zu  finden  ist.  Die  sehr  veränderliche,  bald  höher,  bald  tiefer  gelegene  Krenzungs- 
stelle  der  Arteria  cruralin  mit  dem  Nervu*  »apliemu  erheischt  Vorsicht.  —  Von 
der  Spitze  des  Triangulu»  mhinguinali*  bis  zum  Durchgang  durch  die  Spalte  der 
Adductorsehne,  mnss,  wenn  hier  die  Unterbindung  der  Cntral-Arterie  nach  dem 
II  unter' sehen  Verfahren  vorgenommen  werden  sollte,  der  Sartorius  durch  einen 
Haken  nach  aussen  gezogen  werden.  Unmittelbar  an  der  Eintrittsstelle  in  die 
Sehne  des  Adductor,  wäre  dem  Oefässe  vom  änsseren  Rande  des  Sartorius  her, 
oder  durch  eine  Läugenspaltung  seines  Fleisches  leichter  beizukommen.  —  Das 
Verhältnis«  der  Vena  crnralu  zur  Arterie,  welches  dem  Operateur  genau  bekannt 
sein  soll,  ist  so  beschaffen,  dass  am  horizontalen  Schambeinaste  die  Vene  au  der 
inneren  Seite  der  Arterie  liegt,  sich  aber  im  Herabsteigen  so  hinter  sie  schiebt, 
dass  über  der  Oeffnung  der  Sehne  des  Adductor,  die  Arterie  die  Vene  genau 
deckt.  —  An  keiner  anderen  Stelle  des  Verlaufs  der  Arteria  crnralu  lässt  sich 
eine  Compression  derselben  leichter  bewirken,  als  am  horizontalen  Schambeinaste, 
wo  sie  durch  den  Finger,  der  ihren  Pulsschlag  fühlt,  einfacher  und  sicherer  als 
mit  künstlichen  Vorrichtungen  ausgeführt  werden  kann. 

Wie  wohlthütig  anatomische  Kenntnisse  auch  dein  Niehtarzt«  sein  könnten. 

beweist  folgernder  Fall.  Ein  Prager  Student  schnitt  sich  auf  einem  Spaziergange 

einen  Weidenstock  zu.  Um  ihn  zu  schälen,  zog  er  ihn  unter  der  Schneide  eines 
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Taschenmessers  durch,  «reiches  er  an  den  Schenkel  stemmte.  Einer  seiner  Ge- 
führten stiess  ihn,  das  Messer  fuhr  in  den  Schenkel,  schnitt  die  Arteria  rrvta/i* 
durch,  und,  bevor  Hilfe  kam,  war  er  —  eine  verblutete  Leiche.  Ein  Fingerdruck 
auf  den  horizontalen  Schambeinast  hätte  ihn  höchst  wahrscheinlich  gerettet. 

§.  193.  Muskeln  an  der  hinteren  Peripherie  des  Obersehenkels. 

Sie  sind  bei  weitem  weniger  zahlreich  als  jene  an  der  vor- 
deren und  inneren  Peripherie,  und  gehen  vom  Tuber  isehii  zum 
Unterschenkel,  welchen  sie  beugen.    Es  sind  ihrer  drei. 

Vom  Sitzknorren  ausgehend,  divergiren  sie  im  Herabsteigen 
so ,  dass  der  eine  schief  gegen  die  äussere  Seite  des  Kniegelenks, 
die  beiden  anderen  gerade  gegen  dessen  innere  Seite  ziehen.  Der 
erste  nimmt  im  Herabsteigen  einen  von  der  äusseren  Lefze  der 
Linen  asper a  femoris ,  unterhalb  der  Insertion  des  Gfutaeus  magnui 
entspringenden  kurzen  Kopf  auf,  und  heisst  deshalb  der  Zwei- 
köpfige, Biceps  femoris.  Seine  Endsehne  befestigt  sich  am  Waden- 
beinköpfehen unter  dem  Ligamentum  laterale  externum  des  Knie- 
gelenks, wo  ein  Schleimbeutel  vorkommt  Die  beiden  anderen  sind 
der  halbsehnige  und  halbhäutige  Muskel,  —  Musculus  semi- 
tendinnsus  und  semitnembranosus. 

Der  Halbsehnige  bedeckt  den  Halbhäutigen,  ist  au 
seinem  Ursprünge  mit  dem  langen  Kopfe  des  Bieeps  femoris  ebenso 
verwachsen,  wie  der  Coracobrachialis  am  Oberarm  mit  dem  Ursprung 
des  kurzen  Bicepskopfes,  verschmächtigt  sieh  im  Herabsteigen  pfrie- 
menformig,  und  geht  in  «1er  Mitte  des  Oberschenkels  in  eine  lange, 
schnurformige  Sehne  über,  welche  sieh  unter  dem  inneren  Knorren 
des  Schienbeins  nach  vorn  krümmt,  und  unter  der  Sehne  des  (Ira- 
cilis  zur  inneren  Schienbeinfläche  gelangt,  um  sich  neben  der  Spina 
tihiae  zu  implantiren  (Schleimbeutel). 

Da  seine  Sehne  so  lang  ist,  wie  sein  Fleisch,  so  wäre  sein  Name:  Halb- 
sehtiiger,  gerechtfertigt.  Sein  Fleisch  wird  durch  eine,  die  ganze  Dicke  des  Mus- 
kels schräge  schneidende  fibröse  Einsehubsmembran  (als  Inm-riptio  teodiiica  zu 
deuten)  durchsetzt,  an  welcher  die  Fleischfasem  der  oberen  Hälfte  endigen,  und 
jene  der  unteren  beginnen. 

Der  Halbhäutige  liegt  zwischen  Semitendiuosus  und  Adduetnr 
magum.  Seine  dreieckige  breite  Ursprungssehne  reicht  an  der  einen 
Seifte  seines  Muskelfleisches  bis  zur  Mitte  des  Oberschenkels  herab, 
wo  zugleich  seine  Eudsehne  an  der  anderen  Seite  des  Fleisches  be- 
ginnt. Das  Fleisch  des  Muskels  bildet  drei  Querfinger  breit  über 
dem  Knie,  einen  runden  starken  Hausehen,  welcher  plötzlich  mit 
einem  scharfen  Absatz  wie  abgeschnitten  aufhört,  und  durch  eine 
kurze,  aber  sehr  kräftige  Sehne,  sich  am  hinteren  Bezirk  des  Cm- 
Uylus  internus  tibiae  einpflanzt. 
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Zwischen  dieser  Sehne,  und  dem  inneren  Seitenbande  des  Kniegelenk«, 
liegr  ein  Schleimheutel.  Kin  ebensolcher  findet  sich  zwischen  derselhen  Sehne 
und  dem  Ursprung  des  inneren  Kopfes  des  Gastrociiciuius.  Letzterer  stellt  zu- 
weilen mit  der  Synovialkapscl  des  Kniegelenks  in  ilöhlenconimuuication. 

Kin  breites  Kascrbündel  l<ist  sich  vom  äusseren  Rande  der  Kndsehne  des 
Semimembrauosus  ab,  geht  im  Grunde  der  Kniekehle  gegen  den  Condt/hi*  e.rteruim 
frmoiix  herüber,  verwebt  sieh  mit  dem  Liy.  popüUum  \%.  t),  und  verschmilzt 

zuletzt  mit  der  Ursprungssehne  des  äusseren  Kopfes  des  später  zu  beschreibenden 
GoMtromemiu*.  Da  die  Beugung  des  Unterschenkels  unter  Umständen  (z.  »B.  beim 
Niedersetzen)  nicht  blos  durch  den  Semimemhranosus  und  seine  beiden  Helfers- 
helfer (Biceps  und  Semitendinosus)  bewerkstelligt  ,  sondern  zugleich  durch  Mit- 
hilfe des  Gitstroatrmiu*  vollzogen  wird,  so  muss  sich,  wenn  der  Semimombranosus 
und  der  äussere  Kopf  des  zweiköpfigen  Wadeumuskels  sich  contrahiren,  das  Liyu- 
mrtitum  poplileum  anspannen,  wodurch  die  mit  ihm  verwachsene  hintere  Wand 
der  Kniegelenkkapsel  gleichfalls  gespaunt,  aufgehoben,  und  vor  Einklemmung  ge- 
schützt wird. 


§.  104.  Topographie  der  Kniekehle. 

Durch  (iie  nach  unten  gerichtete  Divergenz  der  langen  ,  vom 
Sitzknorren  entspringenden  Muskeln,  wird  an  der  hinteren  .Seite 
des  Überschenkels,  gegen  das  Kniegelenk  herab,  ein  dreieckiger 
Kaum  zwischen  ihnen  entstehen  müssen,  dessen  äussere  Wand 
durch  den  Biceps,  dessen  innere  durch  den  Semitendinosus,  Semi- 
membranosus und  Gracilis  erzeugt  wird.  In  der  nach  unten  offenen 
Basis  dieses  Dreiecks,  drängen  sich  die  beiden  convergirenden  Ur- 
sprungsköpfe des  zweiköpfigen  Waden  muskels  ( G anfror nemins)  aus 
der  Tiefe  hervor,  und  verwandeln  den  dreieckigen  Raum  in  ein 
ungleichseitiges  Viereck,  dessen  obere  Seitenränder  lang,  die  unteren 
viel  kürzer  sind.  Dies  ist  die  Fossa  jwpliteu ,  Kniekehle.  Sie 
schliesst  die  grossen  Gefässe  und  Nerven  dieser  Gegend  in  fol- 
gender Ordnung  ein. 

Nach  Abnahme  der  Haut  und  des  subcutanen  Bindegewebes, 
welches  sich  hier  zu  einer  wahren  Fascia  superficialis  verdichtet, 
und  an  der  inneren  Seite  des  Kniegelenks  die  vom  inneren  Knöchel 
heraufsteigende  Vena  saphena  interna  einschliesst ,  gelangt  man  auf 
die  Fascia  poplitea ,  als  Fortsetzung  der  Fascia  lata.  Sie  deckt  die 
Kniekehle,  und  schliesst  die  vom  äusseren  Knöchel  heraufkommende 
Vena  saphena  posterior  s.  minor  in  sieh  ein.  Unter  der  Fascie  folgen 
die  zwei  Theilungsäste  des  Nervus  ischiadicus ,  dessen  Stamm  unter 
dem  Musculus  biceps  in  den  oberen  Winkel  der  Fossa  poplitea  ein- 
tritt. Der  äussere  (Nervus  jx/pfiteus  externus),  welcher  im  weiteren 
Verlaufe  zum  Nerviis  peroneus  wird,  läuft  am  inneren  Rande  der 
Sehne  des  Biceps  zum  Wadenbeinköpfchen  herab.  Der  innere, 
stärkere  (Nervus  popliteus  internus,  im  weitereu  Verlauf  Nervus  tibia- 
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lik  j>oHticm  genannt),  bleibt  in  der  Mitte  der  Kniekehle,  und  kann 
bei  gestrecktem  Knie  sehr  leieht  durch  die  Haut  gefühlt  werden. 

Um  die,  tief  im  Grunde  der  Kniekehle  lagernden  Blutgefässe 
aufzudecken,  geht  man  am  inneren  Rande  des  Nervus  popliteus  internus 
in  das  reiche  Fettlager  ein,  welches  die  ganze  Grube  auspolstert, 
und  findet  in  der  Tiefe  zuerst  die  Vena  poplitea,  welche  hier  ge- 
wöhnlich die  Vena  saphena  minor  aufnimmt,  und  unter  ihr,  zugleich 
etwas  nach  innen,  durch  kurzes  Bindegewebe  knapp  an  sie  geheftet, 
die  Fortsetzung  der  Arteria  cruralis  als  Arteria  poplitea,  welche  un- 
mittelbar auf  dem  unteren  Ende  des  Schenkelbeins,  und  der  hinteren 
Wand  der  Kniegelenkkapsol  aufliegt. 

Der  leichteren  Fixirung  des  Lagerungsverhältnisses  der  durch  die  Knie- 
kehle hindurchziehenden  Gefässe  und  Nerven,  hilft  Herr  Riehe t  durch  den  mne- 
motechnischen Ausdruck  NVA  (gesprochen,  Neva)  —  eine  anatomische  Wirkung 
der  viel  gesuchten  und  noch  immer  nicht  gefundenen  französisch  -  nissischen 
Allianz ! 

Der  Raum  der  Kniekehle  ist  bei  activer  Beugebewegung  des  Knies  tiefer, 
als  im  gestreckten  Zustande,  indem  die  Muskeln,  welche  die  langen  Seitenwände 
derselben  bilden,  sich  während  ihrer  Contraction  anspannen  und  vom  Knochen 
erheben.  —  Da  die  Arteria  cntrali*,  einem  allgemein  giltigen  Gesetze  zufolge,  die 
Beugeseiton  der  Geleuke  an  der  unteren  Extremität  aufsucht,  also  von  der  Lei- 
stengegend zur  Kniekehle  läuft,  auf  welchem  Zuge  ihr  die  Sehne  des  langen  Ad- 
duetor  im  Wege  steht,  so  folgt  hieraus  die  Notwendigkeit  der  Durchbohrung  der 
letzteren.  —  Man  liest  es  häufig,  dass  die  Arteria  crurali*  sich  um  den  Schenkel- 
knochen windet.  Man  braucht  jedoch  nur  einen  Schenkelknochen  in  jene  Lage 
zu  bringen,  in  welcher  er  im  aufrecht  stehenden  Menschen  sich  befindet ,  um  zu 
sehen,  dass  eine  Arterie,  ohne  sich  im  Geringsten  zu  winden,  von  der  Leisten- 
lieuge  zur  Foata  poplitea  verlaufen  kann,  wenn  sie  die  innere  Fläche  des  Kno- 
chens einfach  kreuzt  —  Die  tiefe  Lage  der  Arteria  poplitea,  macht  ihre  Unter- 
bindung sehr  schwer,  und  sie  ist  heut  zu  Tage  nur  mehr  ein  anatomisches  Pro- 
blem, da  die  Wundärzte,  wenn  sie  die  Wahl  der  Untcrbindungsstelle  frei  haben, 
seit  Hunt  er  lieber  die  Arteria  cruralu  unterbinden.  —  Die.  Häufigkeit  des  Vor- 
kommens krankhafter  Erweiterungen  (Aneurysmata)  an  der  Arleria  pojtliteu  ist 
bekannt,  wenn  auch  nicht  genügend  erklärt.  Es  kam  schon  vor,  dass  man  Ab- 
scesse  in  der  Kniekehle,  oder  Ausdehnungen  der  bei  den  Muskeln  erwähnten 
Schleimbeutel,  dereu  flüssiger  Inhalt  die  Pulsationen  der  Arleria  poplitea  fortpflanzt, 
für  Aneurysmen  gehalten  hat. 


§.  195.  Muskeln  an  der  vorderen  und  äusseren  Seite  des 

Unterschenkels. 

Sie  sind  sämmtlich  lange  Muskeln,  und  erscheinen  so  um  die 
Knochen  des  Unterschenkels  herumgelagert,  dass  nur  dio  innere 
Schienbeinfläche,  die  vordere  Schienbeinkante,  und  die  beiden 
Knöchel  von  ihnen  unbedeckt  bleiben.  Keiner  von  ihnen  entspringt 
am  Oberschenkel.  Sic  kommen  vielmehr  alle  von  den  Knochen  des 
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Unterschenkels  her,  setzen  über  das  Sprunggelenk  weg,  und  schicken 
ihre  Sehneu  theils  zu  den  Mittelfussknocheu ,  theils  zu  den  Zehen. 

A.  Vordere  Seite. 

Die  Muskeln  an  der  vorderen  Seite  des  Unterschenkels,  haben 
den  Kaum  zwischen  Schien-  und  Wadenbein  im  Besitz.  Von  innen 
nach  aussen  gehend,  findet  man  sie  in  folgender  Ordnung  gelagert: 

Der  vordere  Schienbein  in  uskel,  Musculus  tibialis  anticus  s. 
hijypicusy  der  stärkste  unter  ihnen,  entspringt  vom  äusseren  Knorren 
und  der  äusseren  Fläche  des  Schienbeins,  vom  Zwischenknochcn- 
bandc,  und  von  der  Fascut  cruris ,  verwandelt  sich  am  unteren 
Drittel  des  Unterschenkels  in  eine  starke  Sehne,  welche  über  das 
untere  Ende  des  Schienbeins  und  über  das  Sprunggelenk  schräge 
nach  innen  läuft,  um  am  orsten  Keilbeine,  und  an  der  Basis  des 
<)s  me.tatarsi  haUueis  zu  endigen  (Schleimbeutel).  Beugt  den  Fuss, 
und  dreht  ihn  zugleich  ein  wonig  so  um  seine  Lüngonaxe,  dass  der 
innere  Fussrand  nach  oben  sieht. 

Spigelius  nennt   ihn   Musculus  catenae ,   „'/««Vi  disseclo  per  Irawtversum 
hujus  tendine,  catenam  aeyri,  cujus  beneßcio  auibulantes  j>edeni  flectant  cfevent<juc, 
portare  coguntur.*  De  corp.  hum.  fabr.  Cap.  XXIV.  —  Wir  sahen  im  Jahre 
ein  tiefliegendes  Stratum  dieses  Muskels  mit  breiter  Seime  sieh  am  Halse  des 
Sprungbeins  und  in  der  vorderen  Wand  der  Sprunggelenkkapsel  inscriren. 

Der  lange  Strecker  der  grossen  Zehe,  Musculus  exlensnr 
haUucis  longus,  halbgefiedert,  geht  vom  Mittelstück  der  inneren 
Wadenboinfläche ,  und  vom  Zwischenknochenbande  aus.  Seine 
schrägen  Fleischfasern  treten  an  eine  lange,  am  vorderen  Rande  des 
Muskels  befindliche  Sehne,  welche  über  das  Sprung-,  Kahn-  und 
erste  Keilbein  wegzieht,  und  über  die  Rückenfläche  des  Os  meta- 
tarsi hallucis  zum  zweiten  Gliede  der  grossen  Zehe  geht. 

Der  lange  gemeinschaftliche  Strecker  der  Zehen,  Mus- 
culus extensor  digitorum  communis  longus,  entspringt  von  dem  Köpfehen 
und  der  vorderen  Kante  des  Wadenbeins,  dem  Condylus  externus 
tibiae,  und  dem  Ligamentum  interosseum.  Er  ist  halbgefiedert.  Die 
an  seinem  vorderen  Rande  befindliche  Sehne,  theilt  sich  über  dem 
Sprunggelenk  in  fünf  platte  Schnüre,  von  welchen  die  vier  inneren, 
zur  zweiten  bis  fünften  Zehe  laufen,  um  mit  den  Sehnen  des  kurzen 
gemeinschaftlichen  Streckers,  die  Rückenaponeurose  der  Zehen  zu 
bilden ,  welche  sich  wie  jene  der  Finger  verhält.  Die  fünfte  oder 
äussersto  Sehne,  setzt  sich  an  der  Rückenfläche  des  fünften  Mittel- 
fussknochens fest,  nahe  an  dessen  Basis  (zuweilen  auch  des  vierten, 
oder  an  diesem  letzteren  allein)  und  .schickt  häufig  auch  eine  faden- 
förmige Strecksehne  zur  kleinen  Zehe.  Da  es  sieh  oft  ereignet, 
dass  das  Fleisch  des  Extemor  communis,  welches  dieser  fünften 
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§.  196.  Muskeln  an  der  hinteren  Seite  des  Unterschenkels. 

Sie  worden  durch  ein,  zwischen  sie  eingeschobenes  Blatt  der 
Fascia  surae,  in  ein  hochl iegondes  und  tiefliegendes  Stratum 
geschieden. 

A.  Hochliegendes  Stratum. 

Es  enthält  die  Strecker  des  Fusses.  Diese  sind  drei  an  Zahl: 
Gastrocnemius,  Soleus  und  Plantaris,  —  welche  Muskeln,  da  sie 
eine  gemeinschaftliche,  am  Höcker  des  Fersenbeins  sich  inscrirende 
Endsehne  (Tendo  Achillis  s.  Chorda  Hippocratis)  besitzen,  besser  als 
Köpfe  Eines  Muskels,  denn  als  besondere  Muskelindividuen  zu 
nehmen  sind. 

Der  zweiköpfige  Wadenmuskol  oder  Zwillingsmuskel 
der  Wade,  Musculus  gemellus  surae  s.  gastrocnemius  (fatsnifc  Bauch; 
v.yft\trn  Wade,  —  sunt  gerne  Iii,  quia  mole,  robore,  et  actione  pares, 
sagt  Riolan),  entspringt  mit  zwei  convergenten  Köpfen,  welche  den 
unteren  Winkel  der  Fossa  popUtea  bilden,  unmittelbar  über  den  bei- 
den Condyli  femoris.  Der  äussere  Kopf  ist  schwächer,  und  reicht 
nicht  ganz  so  weit  herab,  wie  der  innere.  Beide  Köpfe  berühren 
sich  mit  ihren  einander  zugekehrten  Rändern,  welche  eine  Furche 
begrenzen ,  sind  an  ihrer  hinteren  Fläche  mit  einer  schimmernden 
Fortsetzung  ihrer  Ursprungssehne  bedeckt,  und  gehen  jeder  durch 
eine  halbmondförmige,  nach  unten  convexe  Bogenlinie,  in  die  ge- 
meinschaftliche breite  und  platte  Sehne  über,  welche  sich  mit  jener 
des  Soleus  und  Plantaris  zur  Achillessehne  vereinigt. 

In  den  Ursprungssehnen  beider  Köpfe  finden  «ich  gar  nicht  selten  faser- 
knorpelige Kerne,  welche  auch  verknöchert  vorkommen,  als  Vesal'schc  Scsam- 
beinc.  Camper  Hess  nur  da«  Scsambeinchen  im  äusseren  Kopfe  *u.  Nach 
meinen  Beobachtungen  (Oesterr.  med.  Jahrbücher,  Bd.  26)  kommt  es  in  beiden 
Köpfen  vor,  obwohl  im  Süsseren  ungleich  hüufiger.  Bei  kletternden  und  sprin- 
genden SSugethicren  werden  sie  sehr  gross. 

Der  Schollenmuskel,  Musculus  soleus  (von  Spigelius  Oa- 
stroenemins  internus  genannt),  ist  weit  fleischiger,  und  somit  auch 
kräftiger  als  der  vorausgehende,  unter  welchem  er  liegt.  Er  ist  es, 
welcher  durch  seine  Masse,  das  dicke  Wadenfleisch  vorzugsweise 
bildet.  Sein  Ursprung  haftet  am  hinteren  Umfange  des  Köpfchens, 
und  an  der  oberen  Hälfte  der  hinteren  Kante  des  Wadenbeins,  so 
wie  an  der  Linea  poplitea ,  und  an  dem  oberen  Theile  des  inneren 
Randes  des  Schienbeins.  Man  könnte  sonach  von  einer  Fibular-  und 
einer  Tibialportion  dos  Muskels  reden.  Der  Fibular-  und  Tibial- 
ursprung  sind  durch  eine  kleine  Spalte,  durch  welche  die  hintere 
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►Schienbeinarterie  mit  ihrem  Gefolge  tritt,  von  einander  getrennt. 
Ein  fibröses  Bündel,  verbindet  die  beiden  Ursprungsportionen.  Der 
massige  Bauch  des  Muskels,  geht  durch  eine  breite  und  ungemein 
starke  Endsehne  in  die  Achillessehne  Uber.  Diese  ist  bei  6  Zoll 
lang,  wird  von  oben  nach  unten  schmäler  und  zugleich  dicker,  und 
setzt  sich  an  die  hintere  Fläche  der  Tuberoaita*  calcanri  an,  woselbst 
ein  Schlcirabcutel  zwischen  ihr  und  dem  Knoehen  liegt. 

Der  Scholleninuskel  entlehnt  »einen  Namen  au»  der  Zoologie  (a  fiqura 
piacia  denominatus,  Veslingü  Syntagma  anat.  cap.  19),  indem  »eine  länglich  ovale 
Form ,  an  jene  der  Scholle .  eines  in  den  europäischen  Meeren  häufigen  Fische» 
(Plenrontctea  aolea  Linn.)  erinnert.  Die  in  die  anatomische  Nomeuclatur  allgemein 
aufgenommene  Benennung:  Sohlcnmuakel,  ist  somit  absurd,  da  der  Mtueuhu 
aoletts  mit  der  Sohle  gar  nichts  zu  schaffen  hat.  Unter  dem,  den  Tibial-  und 
Fibulararspmng  de»  Muskels  verbindenden  fibrösen  Bündel  ,  begiebt  »ich  die 
Arteria  tibialia  poaticu  mit  dem  gleichnamigen  Nerv,  zur  tiefen  Schichte  der 
Wadenmuskulatur. 

Der  lange  Wadenmuskel,  Mmculun  plantaris,  dem  Palmaria 
fongns  der  Hand  ähnlich,  und  ebenso  wie  dieser  zuweilen  fehlend, 
ist  ein  kraftloser  Hilfsrauskel  der  beiden  vorausgegangenen,  zu 
denen  er  sich  beiläufig  wie  ein  Zwirnfaden  zu  einem  Ankertau 
verhält.  (Nur  beim  Tiger  und  Leopard  kommt  er  dem  Gastroene- 
miuB  an  Stärke  gleich ,  und  verleiht  diesen  Thieren  die  ausser- 
ordentliche Kraft  des  Sprunges.)  Er  entspringt  am  Conti ylus  eu  ternw 
femoris ,  neben  dem  äusseren  Kopf  des  Gastrocnemius,  und  ver- 
wandelt sich  bald  in  eine  lange,  schmale  und  dünne  Sehnenschnur, 
welche  zwischen  dem  Fleische  des  Gastrocnemius  und  Soleus  nach 
abwärts  und  einwärts  zieht,  deshalb  an  den  inneren  Itand  der 
Achillessehne  gelangt,  und  thcils  mit  ihr  zusammenfliesst,  theils  mit 
zerstreuten  Fasern  in  dem  fetthaltigen  Bindegewebe  zwischen 
Achillessehne  und  Fersenbein  ,  besonders  aber  in  der  hinteren 
Wand  der  Sprunggelenkkapsel  endigt.  Da  er  gar  nicht  in  die  Fuss- 
sohle kommt,  so  wäre  sein  Name  Plantaria  besser  in  Grarilis  aurae 
umzutaufen,  welchen  Win  slow  zuerst  gebrauchte  (le  jamhier  grele). 

Galen,  welcher  sich,  wie  ans  vielen  Stellen  seiner  Werke  erhellt,  vor- 
zugsweise der  Affenleichen  zu  »einen  Zergliederungen  bediente,  und  die  Ergebnisse 
derselben  auf  den  Menschen  übertrug,  hess  den  Muaculua  plantaria,  welcher  nur 
bei  einigen  Säugethieren  in  die  Apuneuroaia  plantaria  übergeht,  auch  beim  Men- 
schen dahin  gelangen  de  usn  partium,  lib.  2.  cap.  3).  Daher  der  absurde,  jedoch 
allgemein  angenommene  Name  Plantaria.  Douglas,  welcher  den  Gastrocnemius 
und  Soleus  zusammen  als  Eztenaor  tarai  majnua  erwähnt,   nannte    den  Plantaris 

Die  Aerzte  des  Alterthums  hielten  die  Wunden  und  Quetschungen  der 
Achillessehne  für  tödtlich  (twm  jxirtitma  principU/ua  aorielottm  haljtt,  unde  contuatt* 
hie  tendo  et  atetua,  feKrta  continuna  O  urutiaaimua  motzt,  aingultua  tscitot, ,  mentem 
perturbot,  tondenupte  mortem  aeeeriil.  Hippoerates.    Di««.-r  Glaube  an  dir  Ge- 


fährlichkeit der  Sehnenwanden  hat  sich  bis  auf  unsere  Zeit  vererbt.    In  ihm  liegt 
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die  Ursache,  warnm  die  Tcnotomic  (ein  Operationsverfahren,  durch  welche»  die 
Sehnen  jener  Muskeln  durchschnitten  werden ,  deren  andauernde  und  permanent 
gewordene  Contraction,  Entstellung,  Steifheit  und  Unbrauchbarkeil  eine«  Gliedes 
veranlasst)  erst  so  »pa't  in  Aufnahme  knm.  —  Der  Name  Achillessehne  schreibt 
sich  wohl  davon  her,  dass  der  griechische  Held,  welchen  die  Mythe  nur  an  dienet 
Stelle  verwundbar  sein  Hess,  an  den  Folgen  eines  Pfcilschnsscs  in  die  Ferse  starb. 

B.  Tiefliegendes  Stratum. 

Nach  Beseitigung  der  in  A.  beschriebenen  Muskeln  und  des 
tiefliegenden  Blattes  der  Vagina  surae,  kommt  man  hinter  und  unter 
dem  Kniegelenk,  auf  den  kurzen,  dreieckigen  Musculi»*  popliteus, 
und  unterhalb  diesem,  auf  drei,  in  der  Kinne  zwischen  beiden  Untcr- 
schenkelknochen  eingebettete  Muskeln,  (Tibialis  posticus,  Flexor  digi- 
forum  longus  und  Flexor  hallucis  longus) ,  welche  als  Antagonisten 
der  an  der  vorderen  Seite  des  Unterschenkels  gelegenen  Muskeln 
funetioniren ,  und  ihre  Sehnen  hinter  dem  inneren  Knöchel  zum 
Plattfuss  treten  lassen,  um  theils  die  Ausstreckung  des  Fusses  zu 
unterstützen,  theils  aber  die  Zehen  zu  beugen. 

Der  Kniekehlcnmu8kel,  Musculus  popliteus,  wird  erst  ge- 
sehen, wenn  die  beiden  Ursprungsköpfe  des  Gastrocnemius  durch- 
schnitten, und  zurückgeschlagen  sind.  Er  nimmt  das  dreieckige, 
über  der  Linea  poplitea  gelegene  Feld  an  der  hinteren  Fläche  des 
oberen  Schienbeinendes  ein.  Die  äussere  Fläche  des  Condylm  ex- 
termu  femoris,  dient  ihm  zum  Ursprung,  das  obere  Ende  der  inneren 
Kante  des  Schicnboins  zum  Ansatz.  Beugt  den  Unterschenkel,  und 
dreht  ihn  nach  innen. 

Eine  Fascic,  welche  mit  der  Endsehne  des  Semimembranosus  zusammen- 
hangt, deckt  ihn.  Unter  seiner  Ursprungssehne,  findet  sich  ein  Schleimbeutel, 
welcher  mit  der  Knicgclenkhöhle  communicirt. 

Der  hintere  Schienbein m uskel ,  Musculus  tibialis  posticus, 
ist  ein  halbgefiederter  Muskel,  liegt  zwischen  dem  Flexor  digitorum 
communis  longus  und  Flexor  hallucis  longus.  Er  leitet  seinen  Ur- 
sprung theils  von  der  hinteren  Fläche  des  Schienbeins,  vorzugsweise 
aber  von  der  hinteren  Fläche  des  Zwischenknoehenbandos  ab.  Er 
wird  vom  Flexor  digitorum  communis  so  überlagert,  dass  dieser  ent- 
fernt werden  muss,  um  zu  seiner  vollen  Ansicht  zu  gelangen.  Seine 
rundlich  platte  Sehne  kreuzt  sich  über  und  in  der  Furche  des  inne- 
ren Knöchels,  mit  der  Sehne  des  Flexor  digitorum  communis,  und 
geht  von  hier  über  die  innere  Seite  des  Sprungbeinkopfes  (wo  sie 
durch  Aufnahme  von  Faserknorpel masse  sich  verdickt)  zur  Tubero- 
sitas  ossis  navicularis.  Nebenschenkel  dieser  Sehne  begeben  sich 
auch  zu  den  drei  Keilbeinen,  zum  Würfelbein,  und  zu  den  Basen 
des   zweiten  und  dritten   Mittelfussknochens.     Streckt  den  Fuss 
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und  zieht  ihn  zu,  so  dass  man  sitzend  mit  beiden  Füssen  eine  Last 
zu  fassen  und  aufzuheben,  oder  beim  Klettern,  sich  mit  den  Füssen 
zu  stützen  und  nachzuschieben  vermag. 

Theile  nennt  ihn  8chwimmmuskel.  Diese  Benennung  ist  jedoch  eine 
unrichtige  Uebersetzung  des  alten  Namens  Miuculu*  nauticut,  indem  nauta  nicht 
Schwimmer,  sondern  Schiffer  bedeutet,  und  der  Tittialü potticut  beim  Schwim- 
men nicht  mehr  als  ein  anderer  Muskel  des  Fusses  in  Anspruch  genommen  wird. 
Ebenso  unpassend  ist  es,  den  Namen  natttfcltf,  von  der  Anheftung  an  das  Schiff- 
bein herleiten  zu  wollen.  Ich  finde  bei  Spigelius,  welcher  der  Erste  war,  der 
diese  sonderbare  Bezeichnung  gebrauchte ,  folgende  ganz  treffende ,  die  Benennung 
Mtuculwt  nauticus  erklärende  Stelle:  hic  a  nie  nauticut  vocari  aoUt,  qu&l  eo 
71  au tae  potürimum  utuntur,  dum  vialum  acandunt  (De  htm.  corp.  fair.  lib.  IV. 
rap.  XXIV)  —  also  Matrosenmuskel,  weil  er  zum  Erklettern  der  Masten  hilft. 

Der  lange  Beuger  der  Zehen,  Musculus  jiexor  communis 
digitontm  longus  s.  perforans,  entspringt  mit  seinem  langen  Kopfe 
an  der  hinteren  Fläche  des  Schienbeins,  und  geht  über  dem  inneren 
Knöchel  in  eine  lange  Sohne  über,  welche  jene  des  Tibialis  posticus 
kreuzend  bedeckt,  sich  an  der  inneren  Seite  des  Sprungbeins  zur 
Fusssohle  wendet,  vom  Musculus  abduetor  hallucis  und  vom  Musculus 
flexor  dicfitorum  brevis  überlagert  wird,  und,  in  der  Mitte  der  Sohle, 
die  Fleischfasern  eines  zweiten  accessorischen  Kopfes  auf- 
nimmt, welcher  von  der  unteren  und  inneren  Fläche  des  Fersen- 
beins entsteht,  und  gewöhnlich  Coro  quadruta  Syhii  genannt  wird, 
obwohl  J.  Sylvius  ihn  als  Massa  s.  Molen  carnm  aufführt.  Hier- 
auf theilt  sich  die  Sehne  in  vier  kleinere  Stränge,  für  die  vier 
äusseren  Zehen,  welche  sich  so  wie  jene  des  tiefliegenden  Finger- 
beugers verhalten,  d.  h.  den  vier  Muscidi  lumbricales  zum  Ursprünge 
dienen,  an  der  ersten  Phalanx  der  Zehen  die  Sehnen  des  Flexor 
diyitorum  brevis  durchbohren,  und  am  dritten  Zehengliede  endigen.  — 
Dieselben  fibrösen  Scheiden,  wie  sie  an  den  Fingern  zur  Aufnahme 
der  Beugesehnen  dienten,  finden  sich  auch  an  den  Zehen. 

Er  bietet  häufig  Spielarten  dar.  Die  wichtigsten  sind:  1.  der  Ursprung  des 
kurzen  Kopfes  reicht  bis  zum  Schienbein  hinauf.  2.  Vom  unteren  Ende  des  Wadenbeins 
gesellt  sich  ein  Flcischuiimlcl  zum  Inngen  Kopfe,  welches  zuweilen  isulirt  zum  Fersen- 
beine herabläuft,  und  sich  im  Fette  zwischen  Achillessehne  und  Sprunggelenk 
verliert,  wo  dann  gewöhnlich  der  Plantaris  fehlt.  Wir  haben  dieses  Bündel  un- 
gewöhnlich lang  werden,  und  in  der  Kniekehle  von  der  Fascie  auf  dem  Mturuin» 
poplittu*  entspringen  gesehen.  Rosenrn tiller  sah  dieses  abnorme  Fleischbiindel, 
an  ein  besonderes  acc«ssori*chcs  Knöchelcheu  am  Sprunggelenke  treten.  3.  Eine 
oder  die  andere  der  vier  Endsehnen,  verschmilzt  mit  jener  des  kurzen  Beugers 
mehr  weniger  vollkommen  (wie  es  Ihm  den  Affen  vorkommt).  4.  Die  Beugesehne 
der  zweiten  Zehe  entwickelt  sich,  wie  ich  öfter  sah,  nur  ans  einem  besonderen 
Fascikel  der  Maua  earnea  Syhii.    Sieh*  ferner  Gies,  im  Arch.  für  Anat.  1868. 

Der  lange  Beuger  der  grossen  Zehe,  Muscidus  flexor  hal- 
lucis  longus,  ist  der  stärkste  im  tiefen  Stratum  der  Wade.  Er  liegt 
auswärts  vom  langen  Zehenbeuger.  Von  den  beiden  unteren  Dritteln 
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des  Wadenbeins  ausgehend,  lässt  er  seine  Sehne  in  einer  an  der 
hinteren  Seite  des  Sprungbeinkürpers  befindlichen  Furche  herab- 
steigen. Unter  dem  SustentaaUum  toh\  geht  diese  Sehne  in  die 
Sohle,  wendet  sich  gegen  den  inneren  Fussrand,  kreuzt  sich  mit 
der  Sehne  des  langen  Zehenbcugers,  hängt  mit  ihr  durch  ein  tendi- 
nöses  Zwischenhandel  zusammen,  und  läuft  endlich  zwischen  beiden 
Sesambeinen  an  der  Articu/atio  nn>tatarso-])haJangea  haUucis,  zum 
Nagelgliede  der  grossen  Zehe,  wo  sie  endet. 

Di«  Sehnen  de»  Tibiali*  postieti*  und  Flexor  digifornm  commnni*  longu* 
werden  in  der  Furche  an  der  hinteren  Seite  des  inneren  Knöchels,  durch  ein  von 
diesem  entspringendes .  zum  Fersenhein  und  zur  Ursprnngsschne  des  Abdurtor 
ballucu  hernhlnufendes  Band,  Ligamentum  laciniatum  ».  annullare  hUernum ,  in 
ihrer  relativen  Lage  erhalten.  Eine  filmte  Scheidewand  theilt  den  Raum  unter 
dem  Bande,  in  zwei,  mit  Synovialmemhran  ausgekleidete  Fächer.  Das  Fach  für 
die  Sehne  des  Tibiali»  poatiats  liegt  dicht  am  Knöchel  an,  —  jenes  für  den 
Flexor  covimuni*  weiter  davon  ah  und  zugleich  oberflächlicher. 

Ueher  die  Verbindung  der  Sehne  des  Flexor  halluci»  longut  mit  der  Sehne 
des  Flexor  digUorum  cotnmuni*  in  der  Fusssohlc  handelt,  auch  auf  comparative 
Daten  eingehend:  F.  E.  Schulze,  in  der  Zeitschrift  für  wiss.  Zool.  17.  Bd.  1867. 

Der  Nervu*  tihiali»  posticua ,  welcher  längs  der  Medianlinie  der  Kniekehle 
zum  unteren  Winkel  derselben  herabzieht,  birgt  sich  zwischen  den  beiden  Köpfen 
des  Gastrocnemius,  dringt  unter  dem  oberen  Rande  des  Soleus  in  die  Tiefe,  und 
gesellt  sich  zur  Arleria  tibiali»  pottica,  welche  auf  dem  Mu*culu»  poplileiu  ans  der 
Kniekehle  hcrabkommt.  Beide  laufen  unter  dem  tiefliegenden  Blatte  der  Fatria 
»urae  zwischen  Flexor  halluci»  longu»  und  Flexor  comm.  digiloritm  (die  Arterie  ein- 
wärt« vom  Nerven  liegend)  längs  einer  Linie  herab,  welche  von  der  Mitte  der 
Kniekehle,  zur  Mitte  des  Raumes  zwischen  Achillessehne  und  innerem  Knöchel 
reicht.  Hinter  diesem  Knöchel  fühlt  man  die  Arterie  deutlich  pulsiren.  Ihre  Unterbin- 
dung ist,  so  weit  sie  vom  Gastrocnemius  und  Soleus  bedeckt  wird,  äusserst  schwer. 
Es  müsstc  einen  halben  Zoll  vom  inneren  Rande  der  Tibia  entfernt,  durch  Haut 
und  Fascic  ein  sechs  Zoll  langer  Einschnitt  gemacht,  der  innere  Rand  des  Gastro- 
cnemius nach  aussen  gedrängt,  der  Tibialursprung  des  Soleus  in  derselben  Aus- 
dehnung getrennt,  das  tiefe  Blatt  der  Vagina  »urae.  aufgeschlitzt,  und  das  Gefäss, 
mit  Umgehung  des  Nerven  und  der  Iteiden  Begleitungsvenen  isolirt  werden.  In 
der  Nähe  des  Knöohels  ist  die  Unterbindung  viel  leichter.  Ein  zwei  Zoll  langer 
Haut-  und  Fascicnschnitt,  in  der  Mitte  zwischen  Tendo  Achilli»  und  Malleolu*  in- 
fernu»,  fällt  direct  auf  die  Gefässscheide.  —  Die  Arteria  perowa,  die  schwächste 
von  den  drei  Arterien  des  Unterschenkels,  entspringt  von  der  Arteria  tibiali»  po 
ufira,  zwei  Zoll  unter  dem  unteren  Rande  des  Poplitens,  und  geht,  bedeckt  vom 
Flrror  halluci»  longu»,  am  inneren  Winkel  der  Fibula  herab. 


§.  197.  Muskeln  am  Fusse. 

A.  Dorsalsaite. 

Hier  findet  sich  nur  ein  Muskel.  Es  ist  der  kurze  Strecker 
der  Zehen,  Musculus  extenwr  diyitorum  couimuuis  hravis.  Kr  ent- 
springt, vor  dem  Eingange  des  Sinus  tarsi ,  au  einem  Höcker  der 
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oberen  Fläche  des  Fersenbeins  ,  wird  von  den  Sehnen  des  langen 
Zehenstreckers  überschritten,  und  theilt  sich  in  vier  Zipfe,  welche 
in  platte,  dünne  Sehnen  übergehen,  die  schief  nach  vorn  und  innen 
über  den  Fussrücken  laufen ,  und ,  mit  den  Sehnen  des  Extensnr 
communis  Inngus  verschmelzend,  in  die  Dorsalaponeurose  der  vier 
inneren  Zehen  übergehen. 

Nnr  Helten  existirt  eine  fünfte  Endsehne  für  die  kleine  Zehe.  Häufig  da- 
gegen stellt  die  zur  grossen  Zehe  gehende  Portion,  welche  allein  genommen,  so 
utark  ist,  wie  die  drei  übrigen,  einen  besonderen  Muskel  dar. 

Die  Hauptschlagader  des  Fussrückens,  Arteria  dormlu  pedü,  eine  Fort- 
setzung der  Arteria  tilnali»  antica ,  folgt  einer  Richtungslinic ,  welche  von  der 
Mitte  des  Sprunggelenks  zum  ersten  Inferst itium  inlero*,<irum  gedacht  wird.  Sie 
liegt  unmittelbar  auf  den  Fusswurzelknochen,  zwischen  den  Sehnen  des  Extennov 
hal/uri»  und  Extenaor  fligitortim  eommuni*  longn»,  und  wird,  bevor  sie  zum  be- 
zeichneten Zwischenknochenraum  gelangt  (durch  welchen  sie  sich  in  den  Plattfuss 
hinabkrümmt),  von  der  zur  grossen  Zehe  gehenden  Strecksehne  des  Kxtewor  digi 
forum  eommuni»  l>revi*  gekreuzt.  Ihre  Unterbindung  wird,  wegen  leichter  Aus- 
führbarkeit einer  verlässlichen  Compression,  nicht  gemacht. 

B.  Plantar seile,. 

Die  Muskeln  der  Plantarseite  zerfallen  in  vier  Gruppen,  deren 
eine  längs  des  inneren,  deren  zweite  längs  des  äusseren  Fussrandes 
liegt,  die  dritte  zwischen  diese  beiden,  und  die  vierte  in  den  Zwi- 
schenräumen je  zweier  Ossa  metatarsi  eingeschaltet  ist.  x 

1.  Längs  des  inneren  Fussrandes  finden  sich  die  eigenen 
Muskeln  der  grossen  Zehe.    Diese  sind: 

Der  Abzieher  der  grossen  Zehe.  Er  entspringt  vom  Tuber 
und  von  der  inneren  Fläche  des  Fersenbeins,  so  wie  vom  Liga- 
mentum faciniatum  des  inneren  Knöchels,  und  endigt  am  ersten 
Gliede  des  Hallux  und  an  dem  inneren  Sesambein  der  Articniatin 
meJatarso-phalangea  dieser  Zehe. 

Der  kurze  Beuger  der  grossen  Zehe  entspringt  von  den 
Keilbeinen,  und  zum  Theile  auch  von  den  Bändern,  welche  in  der 
Fusssohle  die  Verbindung  zwischen  Tarsus  und  Metatarsus  unter- 
halten. Er  theilt  sich  in  zwei  Portionen,  welche  sich  an  die  beiden 
Ossa  sesamoidm  der  grossen  Zehe  anheften.  Zwischen  beiden  passirt 
die  Sehne  des  Flexor  hallucis  longtts  durch.  Jene  Portion,  welche 
an  das  innere  Sesambein  tritt,  verschmilzt  mit  dem  gleichfalls  dahin 
gelangenden  Ahductor  hallucis,  und  wird  von  einigen  Autoren  als 
ein  zweiter  Kopf  dieses  Muskels  angesehen. 

Der  Anzieher  der  grossen  Zehe  besitzt  zwei  Köpfe.  Der 
eine,  auswärts  vom  kurzen  Beuger  liegend,  kommt  von  der  Basis 
des  zweiten,  dritten,  und  vierten  Metatarsusknochens ,  auch  von 
der  fibrösen  Scheide,  welche  die  Sehne  des  Peroneus  fangns  ein- 
schliesst,  und  geht  zum  äusseren  Sesambein  des  ersten  Gelenkes 
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der  grossen  Zehe,  wo  er  mit  dem  anderen  Kopfe  verschmilzt,  welcher 
von  der  unteren  Wand  der  Kapsel  der  Articulatio  metatnrso-phalangea 
des  vierten,  selten  auch  dos  fünften  Metatarsusknochens  entspringt, 
und  quer  hinter  den  Köpfen  des  vierten,  dritten  und  zweiten  Meta- 
tarsusknochens, zur  selben  Stelle  zieht. 

Casserius  entdeckte  diesen  zweiten  Kopf  des  Anziehers  der  grossen  Zehe, 
l>etrnchtete  ihn  über  als  selbstständig,  nnd  nannte  ihn,  seiner  Richtung  wegen, 
Tran*vtrsalU  pedia.  Da  man  glaubte,  er  könne  durch  Zusammendrängen  der 
Metatarsnsknochen,  die  Sohle,  der  Länge  nach  rinnenförmig  hohl  machen,  um  sie 
gleichsam  znm  Krgreifen  von  Unebenheiton  des  Bodens  geschickt  zu  machen,  so 
heisst  er  bei  älteren  französischen  Anatomen  anch  /*  couvreur  (Muskel  der  Zicgel- 
decker). 

2.  Längs  des  äusseren  Fussrandes  lagert  die  Musculatur  der 
kleinen  Zehe.    Sie  besteht: 

x.  Aus  dem  Abzieher  der  kleinen  Zehe.  Dieser  entspringt 
von  der  unteren  Flache  des  Fersenbeins  und  von  der  Fascia  plantaris, 
und  inserirt  sich  an  der  äusseren  Seite  des  ersten  Gliedes  der 
kloinen  Zehe. 

ß.  Aus  dem  Beuger  der  kleinen  Zehe.  .  Derselbe  ist  viel 
schwächer  als  der  vorige,  kommt  vom  Ligamentum  eahanco-euhm- 
deum  y  und  von  der  Basis  des  fünften  Mittelfussknochens,  und  be- 
festigt sich  an  der  durch  Faserknorpel  verdickten  unteren  Wand 
der  Kapsel  des  ersten  Gelenks  der  kleinen  Zehe. 

3.  Zwischen  den  kurzen  Muskeln  der  grossen  und  kleinen 
Zehe  liegt  im  Plattfuss,  der  Medianlinie  desselben  folgend,  der 
kurze  gemeinschaftliche  Zehenbeuger,  welcher  die  in  die 
Sohle  herabkommenden  Sehnen  der  an  der  hinteren  Seite  des  Unter- 
schenkels gelegenen  Muskeln  bedeckt.  Er  liegt  unmittelbar  unter 
der  Aponeurosis  plantaris,  ontspringt  von  ihr,  und  vom  Tttber  cal 
c.ane.i ,  und  theilt  sich  in  vier  fleischige,  später  sehnige  Portionen, 
für  die  vier  kleineren  Zehen.  Jede  Sehne  spaltet  sich  am  ersten 
Zehengliede,  lässt  die  Sehne  des  Flexor  communis  hnytts  durch 
diese  Spalte  durchgehen,  und  befestigt  sich,  in  allen  übrigen  Puucten 
dem  Flexor  perforatus  der  Finger  entsprechend,  am  zweiten  Gliede. 

4.  Die  Zwischenknochenmuskeln. 

Es  dürfen  nicht  vier  äussere  und  drei  innere  (wie  bei  der 
Hand),  sondern  es  müssen  umgekehrt  drei  äussere  und  vier  innere 
gezählt  werden.  Nimmt  man,  abweichend  vom  Verhältnisse  der 
Hand  (deren  Längenachse  durch  den  Mittelfinger  gedacht  wurde), 
aber  harmonirend  mit  der  Grösse  der  Zehen ,  die  Axe  des  Fusses 
durch  die  grosse  Zehe  gehend  an,  so  wird  für  die  vier  kleineren 
Zehen  die  Adduction  in  einer  Annäherung  an  die  grosse,  und  die 
Abduction  in  einer  Entfernung  von  ihr  bestehen.  Die  Adductions- 
muskeln  liegen  in  den  Interstitiell  der  Metatsirsusknoehen  gegen  die 
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Sohle  zu,  die  Abductoren  gegen  den  Rücken  des  Fusses.  Erstere 
sind  die  Interossei  interni,  vier  an  der  Zahl,  —  letztere  die  Interossei 
extemi,  deren  nur  drei  vorhanden  zu  sein  brauchen ,  da  die  kleine 
Zehe  schon  einen  besonderen  Abdtictor  besitzt.  —  Die  drei  extemi 
entspringen  zweiköpfig  von  den  beiden  neben  einander  liegenden 
Mittelfussknochen  des  zweiten,  dritten,  und  vierten  Zwischenknochen- 
raums,  und  befestigen  sich  an  der  äusseren  Seite  des  ersten  Ge- 
lenks der  zweiten,  dritten,  und  vierten  Zehe  in  der  Faserknorpel- 
rolle desselben.  Die  vier  interni  nehmen  alle  vier  Interstitia  interossea 
ein,  entspringen  jedoch  nur  an  der  inneren  Seite  Eines  Mittelfuss- 
knochens, und  endigen  an  derselben  Seite  des  zugehörigen  ersten 
Zehengliedes. 


§.  198.  Fascie  der  unteren  Extremität.  Einteilung  derselben. 

Das  fibröse  Umhüllungsgebilde  der  unteren  Extremität  besteht, 
wie  jenes  der  oberen,  aus  einer  subcutanen,  mehr  weniger  fetthal- 
tigen Bindegewebsschichte,  als  Fascia  superficialis,  und,  unter  dieser, 
aus  einer  wahren,  fibrösen  Binde  oder  Fascio,  deren  Stärke  mit 
jener  der  von  ihr  umgebenen  Muskeln  im  geraden  Verhältnisse  steht. 

Die  Faxcia  superficialis  zeigt  sich  an  der  vorderen  und  inneren 
Seite  der  oberen  Hälfte  des  Oberschenkels  und  an  der  Wade  am 
besten  entwickelt,  enthält  gewisse  oberflächlich  verlaufende  Gefiisse 
und  Nerven,  und  kann,  wo  diese  zahlreich  auftreten,  selbst  wieder 
in  zwei  Blätter,  ein  hochliegendes  fetthaltiges,  und  ein  tiefes,  fett- 
loses getrennt  werden.  Die  eigentliche  fibröse  Fascie  bildet  eine 
vollkommen  geschlossene  Scheide  für  die  gesammte  Musculatur 
der  unteren  Gliedmasse,  und  wird,  der  leichteren  Uebersicht  wegen, 
in  eine  Fascia  femoris  (Fiscia  lata),  Fascia  cruris,  und  Fascia  pe.dis 
abgetheilt.  Jede  dieser  Abtheilungen  sendet  Blätter  zwischen  ein- 
zelne Muskeln  oder  Muskelgruppen  ab,  wodurch  Scheiden  entstehen, 
welche  die  Verlaufsrichtung  der  in  ihnen  enthaltenen  Muskeln  be- 
stimmen. 


§.  199.  Schenkelbinde  und  Schenkelkanal. 

Die  Schenkelbinde,  Fascia  femoris  s.  Fascia  lata,  entspringt 
theils  vom  Ltibium  externnm  der  Darmbeincrista  und  dem  Kreuz- 
bein ,  theils  von  den  Aesten  des  Sitz-  und  Schambeins.  Man  kann 
sie  deshalb  in  eine  Portio  ileo-sacralis  und  ischio-pnbica  abtheilen. 

Die  Portio  ileo-sacralis  spaltet  sich  in  zwei  Blätter,  welche* 
den  Musculus  alutaens  magnm  zwischen  sich  fassen.  Das  Blatt, 
welches  die  äussere  Fläche  dieses  Muskels  deckt,  ist  so  schwach, 
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dasR  es  kaum  den  Namen  einer  Fascie  verdient,  das  innere  dagegen 
sein*  stark,  und  dient  zugleich  einer  Bündelschiehte  de»  Muacttlun 
glutaew  medius  zum  Ursprünge.  Haben  sieh  die  beiden  Blätter, 
nachdem  sie  den  Ghttaem  inagnus  umhüllten,  wieder  vereinigt,  so 
überziehen  sie  die  vordere  und  äussere  Seite  des  Oberschenkels, 
indem  sie  die  hier  gelagerten  Muskeln  mit  Scheiden  versehen.  Zwi- 
schen Rectns  femoris  und  Tensor  fasteine,  dringt  ein  starker  Fortsatz 
bis  auf  das  Hüftgelenk  und  den  Oberschenkelknochen  ein.  An  der 
äusseren  Seite  des  Oberschenkels,  läuft  die  Fascie  über  den  grossen 
Trochanter  (Schleimbeutel)  nach  abwärts,  ist  hier  am  dicksten,  und 
sendet  zwischen  den  Streckern  des  Unterschenkels  und  dem  Biceps 
femoris  einen  Fortsatz,  als  Ligamentum  intermusculare  extertwm,  zur 
äusseren  Lefze  der  Linea  aspera  femoris. 

Die  Portio  ischio-pubica .  welche  der  Portio  ileo-sacrafis  an 
Stärke  nicht  gleichkommt,  hüllt  den  Oracilis  ein.  und  schickt  zwi- 
schen dem  Vashut  internus  und  den  Adductoren ,  das  Ligamentum 
intermuscu/are  interunm  zur  inneren  Lefze  der  Linea  aspern  femoris. 
welches  in  der  unteren  Hälfte  des  Oberschenkels  stärker  als  in  der 
oberen  gefunden  wird. 

Das  Verhalten  der  Fascia  lata  in  der  Fossa  i/eo-pectinea  ver- 
dient, seiner  Beziehung  zum  Schenkelkanale  wogen,  eine  aus- 
führlichere Behandlung.  Ks  ist  bekannt,  das«  in  der  Fossa  ileope- 
ttitwa,  die  Arteria  und  Vena  crnralis  liegen,  nachdem  sie  durch 
die  Larnna  rttsorum  unter  dem  Poupart'schen  Bande  aus  dem 
Becken  hervortraten.  Eine  gemeinschaftliche  Scheide  umhüllt  beide 
Gefasse,  als  Vagina  rasorum  rrnralium.  Sie  wird  an  ihrer  äusseren 
Peripherie  durch  eine  Fortsetzung  der  Fascia  i/iaca,  welche  bei 
ihrem  Austritte  unter  dem  Poupart'schen  Bande  Fascia  ifeo-pectinea 
heisst,  an  ihrer  inneren  Peripherie  durch  eine  Verlängerung  der  bei 
den  Bauchmuskeln  besprochenen  Fascia  transversa  gebildet.  Mit 
dieser  Gefassseheide  verbindet  sich  die  Fascia  lata  auf  folgende, 
für  die  Anatomie  der  Schenkelbrüche  (Herniae  crurales)  höchst 
wichtige  Weise.  Ein  Stück  der  Portio  ischio-pubica  der  Fascia  lata 
entspringt  längs  des  Pesten  ossis  pubis,  mag  somit  Fascia  pectinea 
heissen,  deckt  den  Musculus  pectineus,  geht  hinter  der  Schenkel- 
gefässscheide  nach  aussen,  und  verbindet  sich  mit  dem  tiefliegenden 
Blatte  der  Portio  ileo-saeralis.  Der  vordere  Abschnitt  der  Fascia 
i/eo-sacralis  nämlich  hängt,  einwärts  vom  Sartorius,  am  Poupart'- 
schen Bande  fest,  und  theilt  sich  in  zwei  Blätter,  von  denen  das 
tiefliegende  über  die  Vereinigungsstelle  des  Psoas  und  lliacvs  in- 
ternus hinüber  nach  innen  zu  läuft,  um  theils  mit  der  Fascia  ileo- 
pectinea  zu  verschmelzen ,  theils  an  die  Schenkelgefässscheide  zu 
treten.  Das  hochliegende  Blatt  dagegen  legt  sich  blos  oberflächlich 
auf  die  Getässseheide,  von  welcher  es  durch  Fntt  und  Bindegewebe 
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getrennt  wird ,  und  hört  mit  einem  freien,  halbmondförmigen,  mich 
innen  cuncaven  Rande  auf.  Dieser  Rand  ist  die  Plica  falciformis  von 
Allan  Burns.  Das  obere  Horn  der  Plica  falciformis  hängt  an  das 
Poupart'sche  Band  an;  das  untere  Horn  geht  ununterbrochen  in 
die  Portio  Uehio-pnbica  über.  Die  Oeffnung,  welche  zwischen  der 
Plica  falciformi*  und  der  Portin  ischio-pvbica  übrig  bleibt,  hat  eine 
länglich  ovale  Form,  und  wurde  von  Scarpa  Fossa  nvafis  genannt. 
Diese  Fossa  ovo  Iis  benützt  die  extra  fasciam  verlaufende  Vena 
saphena  magna,  um  durch  sie  zur  Schenkelgefassscheide  zu  gelangen, 
welche  sie  durchbohrt,  und  in  die  Vena  cruralis  einmündet.  liebt 
man  die  Plica  falciformis  auf,  so  kann  man  mit  dem  Finger  die 
Schenkelgefassscheide  nach  oben  verfolgen,  und  gelangt  an  ihrer 
inneren  Seite  zu  jener,  zwischen  dem  Gimbernat' sehen  Bande 
und  den  Schenkelgefässen  übrig  bleibenden  Lücke  ( Annuhu  cruralis, 
siehe  §.  192),  welche  blos  durch  die  Fascia  transversa,  bevor 
sie  zur  Gemssscheide  tritt,  und  durch  das  Bauchfell  verschlossen 
wird.  Bildet  sieh  nun  am  Annuhu  cruralis  eine  Hernie,  so  wird 
diese,  wenn  sie  an  Grösse  zunimmt,  sich  auf  demselben  Wege  nach 
abwärts  begeben ,  durch  welchen  der  Finger  nach  aufwärts  ge- 
schoben wurde,  und  endlich  in  der  Ebene  der  Fossa  oralis'  zum 
Vorschein  kommen.  Der  Bruch  hat  dann  einen  Kanal  durch  wandelt, 
dessen  äussere  Oeffnung  die  Fossa  ovafis,  dessen  innere  Oeffnung 
der  .  \  miiilns  cruralis  ist,  und  dessen  Längenaxe  mit  der  Richtung 
der  Schenkeigefasse  parallel  geht,  aber  etwas  einwärts  von  ihr  liegt. 
Die  Fossa  ovalis  kann  in  diesem  Falle  auch  Sehenkelöffnung  des 
Schenkelkanals  genannt  werden,  so  wie  der  Annuliu  cruralis  im 
192,  als  Bauchöffnung  des  Schenkelkanals  bezeichnet  wurde. 
Es  fliesst  aus  dieser  Darstellung,  welche  dem  wahren  Sach- 
verhalte an  Leichen  mit  und  ohne  Schenkelhernien  entnommen  ist, 
dass  ein  Mensch,  der  keinen  Schenkelbruch  hat,  90  ipso  keinen 
Cana/is  cruralis  hat,  und  dass,  wenn  ein  solcher  durch  das  Er- 
scheinen einer  Schenkelhernie  entsteht,  seine  hintere  Wand 
durch  die  Fascia  pectinea,  und  die  Vagina  casorum  crnralium,  seine 
vordere  Wand  durch  das  am  Poupart' sehen  Bande  befestigte 
obere  Horn  der  Plica  gebildet  werden  wird. 

§.  200.  Einiges  zur  Anatomie  der  Schenkelbrüche. 

Man  war  lange  der  Meinung,  dass  der  zwischen  den  Schenkel- 
gefässen und  der  Insertion  des  Poupart' sehen  Bandes  am  Tuber- 
Ctdmn  ossis  puhis  befindliche  Raum,  d.  i.  der  Annulm  cruralis,  blos 
durch  Bindegewebe  verschlossen  wäre.     Im  Jahn;  17H.»  bewies  der 
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operar  cn  la  hernia  crural,  Madrid),  dio  Existenz  eines  kräftigeren 
Ver8chlussniittel8,  indem  er  die  Anheftung  eines  breiten,  dreieckigen 
Fortsatzes  des  Poupart'schen  Bandes  am  Pecten  ossis  pubis,  ent- 
deckte, und  die  Beziehungen  dieses  Fortsatzes,  welcher  seitdem  als 
Ligamentum  Gimbernati  (dritte  Insertion  des  Poupart'schen 
Bandes)  einen  bleibenden  Platz  in  der  descriptiven  Anatomie  be- 
hauptet, zu  den  Schenkelhernien  bestimmte.  Das  Ligamentum  Gim- 
bernati ist  eine  fibröse  Platte,  welche  vom  inneren  Ende  des  Pou- 
part'schen Bandes  zum  Pecten  pubis  läuft,  beim  aufrecht  stehenden 
Menschen  fast  horizontal  liegt,  seine  Spitze  gegen  das  Tuberculum 
pubis,  und  Beine  coneave  Basis  gegen  die  Schenkelvene  richtet, 
jedoch  ohne  sie  zu  erroichen.  Was  dem  Ligamentum  Gimbernati 
hiezu  an  Länge  fehlt,  wird  durch  ein  Stück  der  Fascia  transversa 
ersetzt,  welches  den  Annulus  cruralis  (d.  i.  die  Oeffnung  zwischen 
Gimbernat's  Band  nach  innen,  Vena  crwalü  nach  aussen,  Pou- 
part's  Band  nach  vorn,  horizontalen  Schambeinast  nach  hinten) 
verschlicsst,  und  deshalb  von  J.  Cloquet  Septum  crurale,  von 
Astley  Cooper  aber  Fascia  propria  herniae  cruralis  genannt  wurde, 
weil  sie  mit  dem  Bauchfelle  zugleich  als  Bruchsack  sich  ausstülpt. 
Schon  J.  Cloquet  bemerkte,  dass  die  Hernia  cruralis  entweder 
das  ganze  Septum  crurale  ausstülpt,  oder  nur  durch  eine  Oeffnung 
desselben  hervortritt.  Das  Septum  crurale  hat  nämlich  mehrere  kleine 
Löcher,  durch  welche  die  an  der  inneren  Seite  der  Crural vene  her- 
aufsteigenden tiefliegenden  Lymphgefasse  des  Schenkels,  in  die 
Beckenhöhle  eindringen.  Diese  Löcher  werden  zuweilen  so  zahl- 
reich, dass  das  Septum  die  Gestalt  eines  grossmaschigen  Gitters 
annimmt,  und  eine  oder  die  andere  seiner  OefTnungcn  hinreicht, 
wenn  sie  gehörig  ausgedehnt  wird,  einen  Bruch  aus  der  Bauchhöhle 
austreten  zu  lassen,  in  welchem  Falle  die  Hernia  cruralis  keinen 
Ueberzug  von  der  Fascia  transversa,  und  somit  auch  keine  Fascia 
propria  Cooperi  haben  wird.  Man  kann  diesen  ganz  richtigen  und 
erfahrungsinässigen  Ansichten,  noch  eine  dritte  Varietät  des  Ur-V 
sprungs  der  Schenkelhernie  hinzufügen.  Die  Scheide  der  Schenkei- 
gefasse nämlich,  ist  unter  dem  Poupart'schen  Bande  weiter,  als 
im  ferneren  Verlaufe  durch  die  Fossa  i/eo-pectinea.  Sie  bildet  also 
eine  Art  Trichter,  welchen  die  französischen  Autoren  über  Hernien- 
anatomie,  als  entonnoir  anführen ,  und  welchen  die  englischen  Au- 
toreu über  chirurgische  Anatomie,  als  funnelshaped  cavity  beschrieben 
und  trefflich  abgebildet  haben.  Es  ist  möglich ,  und  gewiss  nicht 
selten ,  dass  eine  Darmschlinge  sich  in  diesen  Trichter  einsenkt, 
ihn  allmälig  von  den  Gefassen  lospräparirt ,  und  somit  ihre  Hülle, 
statt  vom  Septum  crurale ,  von  der  Gefassscheide  erhält.  Die  eng- 
lischen Anatomen  sprechen  nur  von  dieser  Form  der  Hernien,  lu 
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der  Regel  füllt  eino  Lymphdrüse  jenen  Raum  de»  breiten  Triehter 
eingangs  aus,  welchen  die  Gefasse  frei  lassen. 

Die  Fossa  ovalis ,  als  äussere  Mündung  des  Schcnkelkanals, 
setzt  dem  Vordringen  einer  Hernie  insofern  ein  Hindernis»  ent- 
gegen, als  sie  durch  eine  fibröse,  mit  vielen  Oeffnungen  für  die 
hochliegenden  LymphgefäsBe  und  die  Vena  saphena  interna  durch- 
brochene Platte,  unvollkommen  verschlossen  wird,  welche  an  den 
Umfang  der  Oeffnung  fest  anhängt,  und  von  Hesselbach  zuerst 
nachgewiesen,  von  Thomson  aber  Fasria  eribrosa  benannt  wurde. 
Diese  Platte  stellt  eigentlich  nur  ein  Stück  der  Fascia  superficialis 
dar,  welches  die  Fossa  ovalis  deckt,  und  mit  dem  Rande  derselben 
verwachsen  ist.  Der  Schenkelbruch  tritt  gewöhnlich  durch  jene 
Oeffnung  der  Fascia  eribrosa  auB,  durch  welche  die  Vena  saphen/i 
zur  Schenkelvene  gelangt,  und  da  diese  Eintrittsstelle  bald  höher, 
bald  tiefer  liegt,  so  wird  die  lünge  des  Schenkclkanals  von  sechs 
Linien  bis  fünfzehn  Linien  variiren.  Es  kann  auch  geschehen,  das» 
der  Bruch  durch  mehrere  Oeffnungen  der  Fascia  eribrosa  zugleich 
austritt,  oder,  durch  keine  derselben  gehend,  sie  in  ihrer  ganzen 
Breite  in  die  Höhe  hebt.  Combinirt  man  diese  Verschiedenheiten 
mit  jenen  am  Annulvs  cruralis ,  so  begreift  man ,  dass  die  Hüllen 
des  Schenkelbruches  in  verschiedenen  Fällen  verschieden  sein  können, 
und  dass  ein  Fall  denkbar  ist,  wo  der  Schenkelbruch  keine  andere 
Hülle  als  das  Bauchfell  haben  wird,  weil  er  nämlich  durch  ein 
Loch  des  Septnm  crnrale  und  durch  ein  Loch  der  Fascia  eribrosa 
herausging. 

Der  Versuch  hui  Cadaver  lehrt,  das«,  wenn  man  den  Kinger  durch  den 
Schenkelkanal  in  da«  Becken  einfuhrt,  der  Druck,  welchen  er  durch  die  fibrösen 
l'mgebungen  erfährt,  bei  verschiedenen  Stellungen  der  Gliedmasse  ein  verschie- 
dener ist.  Er  vermehrt  sich  bei  gestrecktem  und  abducirtem  Schenkel,  und  wird 
kleiner  bei  dessen  Zuziehung  und  halber  Beugung  in  Hüfte  und  Knie.  Letzter«- 
Stellung  soll  der  Schenkel  habeu ,  wenn  man  eine  Scheukelhernie  zu  reduciren 
sucht ,  und  da  die  Richtung  des  Bruches  beim  Eintritte  in  den  Schenkelkanal 
(Annahm  crura/U),  und  beim  Austritte.  (Loch  in  der  Faacia  ci  ibrom)  einen  Winkel 
bildet,  so  muss  auch  die  Richtung  des  Reductionsdruckes  darnach  modificirt 
werden. 

Die  Einklemmungen  des  Schenkelbruchs,  welche  durch  das 
Messer  gehoben  werden  müssen,  und  wolche  niemals  krampfhaften 
Ursprungs  sein  können,  da  die  betreffenden  Oeffnungen  nur  von 
fibrösen ,  nicht  von  musculösen  Gebilden  erzeugt  werden ,  kommen 
am  Anfange  oder  am  Ende  des  Schenkelkanals  vor.  In  letzterem 
Falle,  wo  die  Einklemmung  durch  eine  Lücke  dor  Fcucia  eribrosa 
bedingt  wird,  ist  die  Hebung  derselben  leicht,  und  ohne  Gefahr 
einer  Verletzung  wichtigor  Gefässe  auszuführen.  Sitzt  die  Ein- 
klemmung hingegen  im  Annulus  eruralis,  so  würde  durch  einen 
nach  aussen  gerichteten  Erweiterungsschuitt ,  die  Arteria  epigastrica 
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vorletzt  werden,  weshalb  in  dieser  Richtung  nie  erweitert  werden 
darf.  Die  Erweiterung  nach  innen,  durch  Einsehneidung  des  Gim- 
bernaf  sehen  Bandes,  und  jone  nach  oben,  durch  Einschneidun};  des 
Po upart' sehen  Bandes,  sind  nur  in  jenen  Fällen  gefahrlos,  wo  die 
Arieria  obturatoria  ans  der  Arteria  hgpoga*t rica ,  also  normal  ent- 
springt, und,  ohne  mit  dem  Aunidtt*  cruraUs  in  nähere  Beziehung 
zu  kommen ,  an  der  Seitenwand  des  kleinen  Beckens  zum  Canafis 
obfuratoriius  verläuft.  Entspringt  sie  dagegen  aus  der  Arterui  ejri- 
gastrica ,  was  nach  Searpa  unter  zehn  Fällen,  naeh  J.  Cloquct 
unter  drei  Fällen  einmal  gesehieht,  so  schlingt  sie  sich  um  die 
obere  und  innere  Seite  des  Bruehsackhalses  herum,  und  die  Schnitte 
nach  oben  und  naeh  innen  können  sie  treffen.  Nur  durch  grosse 
Vorsieht,  oder  durch  mehrere  kleinere  Einschnitte,  statt  eines  tie- 
feren, und  durch  deren  unblutige  Erweiterung,  ist  die  Gefahr  zu 
umgehen.  Verpillats  Vorsehlag,  in  keiner  der  genannten  Rich- 
tungen, sondern  direct  nach  unten,  durch  Einschneiden  des  Liga 
turnt  um  pubicum  Cooperi,  die  Einklemmung  des  Sehenkelbruehhalses 
zu  heben,  verdient  um  so  mehr  Beachtung,  als  das  Ligamentum 
pubicum  mit  dem  Gimbernat' sehen  Bande  ununterbrochen  zusam- 
menhängt, und  eine  Trennung  des  ersteren,  welche  durch  keine 
Gotassanomalie  gefährdet  wird,  eine  Abspannung  des  letzteren,  und 
somit  Lösung  der  Einklemmung,  herbeiführen  wird. 

Die  Literatur  über  die  Anatomie  der  Schenkelhernien  ist  theil«  in  jener 
üIkt  die  Leistenhernien  (§.  17;'))  enthalten,  theils  in  folgenden  Sj>eeialabhand- 
lungeu  zu  suchen:  !{.  Liit<»i,  On  the  Formation  and  Counexions  »f  the  Cniral 
Areh.  Kdinb.,  1810,  4.  H'.  Lawrence,  Abhandlung  von  den  Brüchen,  naeh  der 
dritten  englischen  Originalausgabe  übersetzt  von  limch.  Bremen,  1818.  —  G, 
Hr&cket,  mir  la  hernie  feinorale.  Paria,  1819.  4.  —  W.  Liulmrt .  über  die  Scheu- 
kelhemie.  Erlangen,  185t». 

§.  201.  Fascie  des  Unterschenkels  und  des  Fusses. 

Die  Faseln  lata  wird  in  der  Gegend  des  Knies,  durch  Auf 
nähme  ringförmiger  Sehnenfasern,  welche  vom  Ligamentum  intet'- 
mwKulare  extemmn  stemmen,  bedeutend  verstärkt,  deckt  hinten  die 
bx08ta  poplitea.  und  adhärirt  vorn  an  die  Kniegelenkkapsel  und  die 
Seitenbänder  des  Knies.  Von  den  Sehneu  der  Unterschenkelbeuger 
erhält  sie  gleichfalls  verstärkende  Zuzüge,  und  wird  unter  dem 
Knie  zur  Fascie  des  Unterschenkels.  Der  die  Wadenmuskeln 
umhüllende  Theil  der  Fascie.  heisst  Fascia  surae.  Man  unterscheidet 
an  ihr  ein  hoch-  und  tiefliegendes  Blatt.  Das  letztere  geht  ,  straff 
gespannt,  vom  inneren  Winkel  des  Schienbeins  zum  hinteren  Winkel 
des  Wadenbeins,  und  bildet  die  Scheidewand  zwischen  der  hoch- 
und  tiefliegenden  Musculatur  der  Wade  (§.  19(3).   Au  der  vorderen 
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Seit«-  des  Unterschenkels,  werden  der  Tibia/is  anticus,  Rjtinsor  ha!- 
lud»  und  Exleaw»'  digiVnnm  longus ,  von  den  beiden  Wadenboin- 
muskelu  durch  die  Anheftung  der  Faseie  an  der  vorderen  Waden- 
beinkante getrennt.  Die  Faseie  zeichnet  siel»  in  der  ganzen  Länge 
dieser  Gegend,  durch  ihre  Stärke  aus,  und  dient  in  ihrer  oberen 
Hälfte  selbst  dem  Muskelfleische  zum  Ursprung.  Eine  Hand  breit 
über  dem  Sprunggelenk,  wird  sie  durch  Querfasern,  welche  von 
der  Crista  fibiae  zur  Crista  fibnlae  laufen,  gekräftigt,  und  nimmt 
den  Namen  Ligamentum  anntdare  /Interim  an.  Am  Sprunggelenke 
selbst,  bildet  sie  vorn  das  Ligamentum  cruciatum,  innen  das  Liga- 
mentum lariniatum  s.  annuUtre  internum ,  und  aussen  das  Retinacu- 
him  tendinurn  peroneoiiim  s.  annulare  externvm  ,  —  deren  Verhältnis» 
zu  den  Sehnen  der  über  das  Sprunggelenk  zum  Fusse  weglaufenden 
Muskeln  schon  in  4j.  11)5  geschildert  wurde.  —  Die  Faseie  des 
Fusses  wird  in  eine  Fussrücken-  und  Sohlenbinde  eingetheilt. 
Erstero  (Fascia  dorsalis  pedis)  ist  dünn  und  schwach ,  heftet  sich 
an  die  Seitenränder  des  Fusses,  und  bildet  zwei  Blätter,  welche 
auf  und  unter  den  Sehnen  der  Zebenstreckor  sich  verbreiten;  letz- 
tere dagegen  (Fascia  plantaris)  kann  unbedingt  für  den  stärksten 
Theil  der  gesammten  Faseie  der  unteren  Extremität  erklärt  werden. 
Sie  ist  in  der  Mitte  der  Sohle  am  dicksten,  und  an  der  Tuberositas 
calwnei,  wo  sie  fest  adhärirt,  eine  Linie  und  darüber  stark.  Die 
Seitentheile  derselben  verdünnen  sich,  und  heften  sich  an  die  Ränder 
des  Fusses,  wo  sich  auch  die  Fussrückenfascie  befestigt.  Zwei 
Scheidewände ,  welche  in  die  Tiefe  der  Sohle  eindringen ,  theileu 
die  Muskeln  des  Plattfusses  in  die,  in  ^.  11)7,  Ii,  erwähnten  drei 
Gruppen,  und  verweben  sich  mit  einem  fibrösen  Blatte,  welches  die 
untere  Fläche  der  Musculi  interossei  überzieht.  Gegen  die  Zehen 
zu,  wird  die  Fascia  plantaris  breiter  und  dünner,  und  spaltet  sich 
vor  den  Capitulis  ossium  metatarsi  in  fünf  Schenkel ,  welche  theil» 
an  die  Scheiden  der  Sehnen  der  Zehenbeuger  treten,  theils  mit  den 
Querbändern  der  Köpfchen  der  Mittelfussknochen  sich  verweben. 

Die  Stärke  und  l'nnachgiebigkcit  der  fibrösen  Hülle  der  unteren  Extre- 
mität erklärt  die  heftigen  Sehmerzen  ,  welche  bei  entzündlicher  Anschwellung 
tief  gelegener  Organe,  nothwendig  entstehen  müssen ,  macht  die  grossen  Zerstö- 
rungen begreiflieh,  welche  tiefliegende  Abseessc  veranlassen,  und  rechtfertigt  den 
frühzeitigen  Gebrauch  des  Messers  zur  Kröffnung  derselben.  Die  Fatcia  plantaris 
wirkt,  ausser  dass  sie  die  tiefen  Gefässe  und  Muskeln  der  Sohle  beim  Gehen 
gegen  Druck  in  Schutz  nimmt,  zugleich  als  Band,  um  die  Wölbung  des  Fusses 
aufrecht  zu  erhalten,  und  kann,  wenn  sie  in  Folge  ursprünglicher  Bildungsfehler 
zu  kurz  ist,  abnorme  Krümmung  des  Fusses  bedingen,  deren  Beseitigung  eine 
subcutane  Trennung  der  Faseie  erheischt. 
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§.  202.  Literatur  der  Muskellehre. 

Nach  Galen's  Zcugniss  hat  Lycus  zuerst  über  die  Muskeln 
geschrieben,  und  eine  grosse  Anzahl  derselben  entdeckt.  Rufus 
von  Kphesus  belegte  einige  Muskeln  mit  besonderen  Namen,  wäh- 
rend die  meisten  von  (Sälen  und  seinen  Nachfolgern  blos  durch 
Zahlen  von  einander  unterschieden  wurden.  Jacob  Sylvius,  Pro- 
fessor der  Medicin  am  Coltige  myal  de  France  (1550),  gebrauchte 
zuerst  jene  griechischen  Muskelnamen,  welche  jetzt  noch  üblich  sind. 

Die  gesammte  Muskellehre  behandeln: 

Fi.  S.  Albinu*,  historia  musculonim  hominis.  Lngd.  Bat.,  1734—1736.  4.  — 
Kjusdem  tabulae  seeleti  et  musculorum  hom.  Lugd.  Bat,  1747.  fol.  —  J.  G. 
Walter,  myologischos  Handbuch  zum  Gebrauch  derjenigen,  die  sieh  in  der  Zer- 
gliederungskunst üben.  3.  Aufl.  Berlin,  1795.  —  J.  Quain,  The  Muscles  of  thc 
Human  Body.  London,  1836.  fol.  —  J.  C.  M.  Lanyenbeck,  iconos  auat.  Gött., 
1838.  fol.  Sehr  correct.  —  J.  Ii.  Günther  und  J.  Milde,  die  chirurgische  Muskel- 
lehre  in  Abbildungen.  Hamburg,  1839.  —  Tit.  Sommerring ,  Lehre  von  den  Mus- 
keln und  Gcfässen.  Herausgegeben  von  Theile.  Leipzig,  1841;  durchaus  genaue, 
und  auf  eigene  Untersuchungen  gestützte  Beschreibungen,  mit  zahlreichen  An- 
gaben über  Muskelvarietiiten.  —  K.  Durnj,  die  Muskellehre  in  Abbildungen. 
Tiib.,  1H56.  —  Henlt*  Handbuch  enthält  zugleich  die  genauesten  Angaben  über 
den  Ursprung  und  die  Eintrittsstellen  der  einzelnen  Muskelncrven. 

Ueber  die  Muskeln  einzelner  Gogenden  handeln,  nebst  den  im 
Texte  der  Myologie  angegebenen: 

D.  C.  Courcelle*,  icones  rausculortim  capitis.  Lugd.  Bat.,  1743.  Kjusdem 
icones  musculonim  plantae  pedis.  Amstcl.,  1760.  —  Jj.  Santorini,  observ.  anat. 
Venet.,  1714,  reich  an  sorgfältigen  Beobachtungen  über  die  kleineren  Muskeln  des 
Gesichts,  des  Kehlkopfes,  und  der  Genitalien.  —  J.  B.  Wimloic,  observations  sur 
la  rotation  ,  la  pronation  ,  la  stipulation,  etc.  in  den  Mem.  de  l'Acad.  de  Paris, 
17*29.  —  Desselben,  remarques  sur  le  musclc  graud  dorsal,  et  ceux  du  baa  ventre, 
in  den  Mem.  de  l'Acad.  de  Paris,  1 726.  —  .1.  /V.  Walther,  anatome  musculonim 
teneriorum  corporis  hum.  Lipsiac,  1731.  —  J.  HeilenUck,  de  musculi*  cervicis  et 
dorsi  comparatis.  Bend.,  18-16.  —  W.  Theile,  de  musculis  rotatorihus  dorsi. 
Bernae.  1838.  --  Dessellien:  l'eber  den  Trictp*  brachii  und  den  Flexor  digit. 
tnhlimis.  Müller'«  Archiv.  1839.  —  A.  Haller,  de  muscnlis  diaphragmatis,  in  dessen 
Opp.  minor.  Vol.  1.  —  .4.  Thonmon,  sur  l'anatuinie  du  bas  ventre.  1.  Ii  VT,  Paris. 
Minutiös  bis  in's  l'eherflüssige.  —  G.  Ho»*,  die  Extremitäten  des  menschlichen 
Körpers,  ein  chirurg.  anat.  Versuch,  in  Oppenheim*  Zeitschrift  '26.  und  31.  Bd.  — 
1/iwjer,  über  die  Achselbinde  und  ihr  Verhältniss  zum  LatUaimu»  dorti,  in  der 
österr.  med.  Wochenschrift,  1846.  —  E.  Duray,  Beiträge  zur  Kenntnis»  der  Mus- 
keln, Bänder,  und  Fascien  der  Hand.  Heidelb.,  1852.  —  Derselbe  über  die  Fascien 
uud  Öchleimbeutel  der  Fusssohle ,  in  der  Zeitschrift  für  rat  Med,  N.  F.  B.  6. 
Heft  3.  -  Duchenne  de  Boulogne,  recherches  cleetro-physiologiques  sur  les  muscles, 
qni  meuvent  le  pied.  Paris,  1856.  —  J.  liudge,  über  die  Muteuli  intercaatale»,  im 
Archiv  für  physiol.  Heilkunde,  1857.  -  Luschka,  über  den  Rippenursprung  des 
Zwerchfells,  in  Müllern  Archiv,  1857.  -  Ch.  Aehy,  die  Muskeln  des  Vorderarms 
und  der  Hand,  in  der  Zeitschrift  für  wiss.  Zool.  10.  Bd.  1.  Heft. 

Unter  den  Gesnmmtwerken  über  Anatomie,  welche  der  Muskellehre  eine 
besondere    Aufmerksamkeit  widmen,  verdient  immer  noch  genannt  zu  werden: 
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Whulow'i  Exposition  anatomiqnc  de  la  structure  du  cnrps  humain.  Amstelod., 
1752,  wo  dem  Mechanismus  der  Muskeln  ein  eigener,  nehr  lehrreicher  Abschnitt 
gewidmet  ist 

Ueber  Muskclvario täten  schrieben: 

A.  Fr.  Walther,  observutiones  novae  de  musculis.  Lips.,  1738.  —  A.  Haller, 
observationes  myologieae.  Gotting.,  1742.  —  J.  F.  Ittnßamm,  de  musculorum  varie- 
tatihus.  Erlang.,  1765.  ./.  G.  I{o»enmülUr,  de  iionnullis  musculoniin  varietatibus. 
Lips.,  1804.  —  F.  L.  Ganlzer,  diss.  musculorum  varietates  sistens.  Bcrol.,  1813. 
—  W.  G.  Kelch,  Beiträge  zur  pathol.  Anatomie.  Berlin,  1813.  —  //.  J.  Seh,  diss. 
musculorum  varietates  sistens.  Bend.,  1815.  —  G.  Fleüchmann ,  anat.  Wahrneh- 
mungen über  noch  unbemerkte  Varietäten  der  Muskeln,  in  den  Abhandlungen  der 
phys.  med.  8ocietät  in  Erlangen.  Frankfurt  a.  M.,  1810.  —  Benedek,  dissertatio 
de  lusibns  natura©  praeeipuis  in  disponendis  musculis  faciei.  Vindob.,  1836.  — 
\V.  Gruber,  Abhandlungen  aus  dem  Gebiete  der  med.  chir.  Anatomie.  Berlin,  1847 
(Omohyoideus,  Sternocleidoma»toideiu,  Cucullaru) ,  und  in  seinen  anat.  Abhand- 
lungen. Petersburg,  1852.  —  A.  Nuhn,  Beobachtungen  aus  dem  Gebiete  der  Ana- 
tomie, etc.  Heidelberg,  1850.  fol.  (Anomalien  von  Muskeln  und  Gefässen.)  —  W. 
Gruber,  die  Musculi  »ubtcapulare»,  und  die  neuen  snperuuinerKren  Schultermuskeln. 
Petersburg,  1857.  -  Geyenhauer,  im  Archiv  für  path.  Anat.  21.  Bd.  —  Schxceyel, 
in  den  Sitzungsberichten  der  kais.  Akad.,  1855).  —  l)ur$y  und  Baruen  ,  in  der 
Zeitschr.  für  rat.  Med.  1868  (Ob.  und  unt.  Extremität*.  —  In  F.  Meckel'»  pathol. 
Anatomie,  und  in  dessen  Handbuch  der  menschlichen  Anatomie,  2.  Band,  finden 
sich  zahlreiche  Angaben  über  Mnskelspielarten.  —  Alle  neueren,  hiehcr  gehörigen 
Beobachtungen,  werden  sorgfältig  registrirt,  in  llenle'»  Jahresberichten.  —  Es  wird 
eine  Zeit  kommen,  in  welcher  die  Bedeutung  dieser  Varietäten  besser  verstanden 
sein  wird,  als  jetzt,  wo  man  sie  nur  als  Curiositüten  zu  behandeln  geneigt  ist. 
Darwin's  Lehre  wird  in  den  MuskelvarietÄten  ein  Hauptstütze  finden. 

Ueber  Schleimbeutel  und  Schleimseheidon : 

CA.  M.  Koch,  diss.  de  bursis  tendinnm  mueosis.  Lips.,  1789.  —  .1.  Monro, 
A  Description  of  all  the  Bursae  Mucosae  of  the  Human  Body.  Edinb.,  1788.  fol. 
Deutsch  von  Roteumüller.  Leipzig,  17'.»'.).  fol.  —  E,  Gerlach,  de  bursis  tendinum 
mueosis  in  capite  et  collo  reperiundis.  c.  tab.  Viteb.,  1703.  —  .V.  G.  Schreyer, 
de  bursis  mueosis  subeutaneis.  Erlang.,  1825.  fol.  —  Dur*y,  über  Eascien  und 
Schleimbeutel  der  Fnsssohle,  in  der  Zeitschrift  für  wiss.  Medicin.  VI.  Bd.  3.  Heft.  — 
W.  Gruber'»  im  Texte  citirtc  Abhandlungen,  und  die  jüngste  derselben:  die 
Hurtae  mueoaae  der  Spatin  intermetacarjM-phalanyea ,  et  inlermetatarnophtUanyen. 
Petersburg,  1858.  —  A.  Bouchard,  sur  les  gaines  synoviales  du  pied.  Stras- 
bourg, 1856. 

lieber  Fascicn  handeln  die  in  der  allgemeinen  Literatur  an- 
geführten Werke  über  chirurgische  Anatomie,  und  über  die  Bezie- 
hungen der  äusseren  Form  zum  Musk  elsy  stein ,  die  Werke 
über  plastische  Anatomie,  von  welchen  ich  nur  die  besten  anführe: 

J.  II.  Luva/er,  Anleitung  zur  anatom.  Kenntniss  des  menschlichen  Körpers 
für  Zeichner  und  Bildhauer.  Zürich,  1790.  —  J.  G.  Salcaye,  anatomie  du  gla- 
Hiateur  combattant.  Paris,  1812.  fol.  P.  Mancayni,  anatomia  per  nso  degli  Stu- 
diosi di  scultura  e  pittura.  Eirenze,  1816.  fol.  Prachtwerk. 


VIERTES  BÜCH. 


Sinnenlehre. 


§.  203.  Begriff  der  Sinneswerkzeuge  und  Eilitheilling  derselben. 

Organe  oder  zusammengesetzte  Apparate,  welche  nur  eine 
bestimmte  Art  äusserer  Reize  aufnehmen,  und  vermittelst  der  Em- 
pfindung, die  sie  veranlassen,  zum  Bewusstsein  bringen,  heissen 
Sinneswerkzeuge.  Jener  Zweig  der  Anatomie,  welcher  sich  mit 
ihrer  Untersuchung  beschäftigt,  ist  die  Sinnenlehre,  Ae*thesiologiu. 
Empfindungen,  und  durch  diese,  Vorstellungen  anzuregen,  ist  die 
gemeinsame  physiologische  Tendenz  aller  Sinneswerkzeuge;  —  die 
Art  der  Empfindung  dagegen  in  jedem  einzelnen  Sinneswerkzeuge 
eine  verschiedene.  Da  die  Empfindung  blos  ein  zum  Bewusstsein 
gelangter  Erregungszustand  eines  Nerven  ist,  so  wird  die  anato- 
mische Grundbedingung  aller  Sinnesorgane,  in  einer  für  die  Auf- 
nahme eines  äusseren  Eindruckes  zweckmässig  organisirten  Nerven- 
ausbreitung gegeben  sein  müssen.  Dem  Wesen  nach  stellt  somit 
jedes  Sinneswerkzeug  nur  eine  durch  eine  Summe  acceBsorischer 
Gebilde  besonders  modificirte  Nervenendigung  dar,  und  die  Sinnen- 
lehre wäre  demnach  ein  Theil  der  Nervenlehre.  Da  jedoch  die  orga- 
nischen Vorrichtungen,  durch  welche  die  äusseren  Eindrücke  auf 
das  peripherische  Ende  eines  Sinnesnerven  geleitet  werdeu,  bei  ge- 
wissen Sinnen  sehr  complicirt  erscheinen,  und  eine  eigene  Darstel- 
lung erfordern,  so  bilden  die  Sinnes  Werkzeuge  mit  Recht  das  Ob- 
ject  einer  besonderen  Lehre  der  beschreibenden  Anatomie.  Sie  als 
sensitive  Eingeweide  in  die  Splanchnologie  aufzunehmen,  er- 
lauben die  anatomischen  Verhältnisse  des  Tastorgans  nicht,  welches, 
als  an  der  äusseren  Oberfläche  des  Leibes  gelegen,  unmöglich  den 
Eingeweiden  einverleibt  werden  kann. 

Die  Sinneswerkzeuge  werden  in  einfache  und  zusammen- 
gesetzte eingetheilt.  Erstere  sind  das  Tust-,  Geruchs-  und  Ge- 
schmacksorgan; letztere  das  Seh-  und  Hörorgau.    Bei  jenen  trifft 
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der  äussere  Eindruck  die  sensitive  Nervenausbreitung:  direct;  — 
bei  diesen  kann  er  nur  durch  die  Vermittlung  besonderer  Vorrich- 
tungen, die  ihn  leiten,  schwächen,  oder  verstärken,  auf  sie  wirken.  — 
Alle  Sinneswerkzeuge  sind  paarig,  oder  wenigstens  symmetrisch 
unpaar  (Zunge  als  Geschmackswerkzeug),  und  nehmen,  mit  Aus- 
nahme des  Tastorgans ,  die  am  Gesichtstheil  des  Kopfes  für  sie 
bereiteten  Höhlen  ein,  um,  wie  der  Geruchs-  und  Geschmackssinn, 
über  den  Eingängen  des  Leibes  zu  wachen,  oder,  wie  der  Gehörs- 
und Gesichtssinn,  möglichst  freien  Spielraum,  und  leichte  Zugäng- 
lichkeit zu  gewinnen. 

In  den  Sinneswerkzeugen  ist  das  Band  gegeben ,  welches  die  Seele  dos 
Menschen  an  die  körperliche  Welt  knüpft.  Von  ihnen  gehen  die  ersten  Impulse 
zu  seiner  intellcctnellen  Entwicklung  ans,  sie  erregen  seinen  Geist,  nnd  bereichern 
ihn  mit  Vorstellungen  nnd  Hegriffen.  Nihil  t»t  in  intt>U*ctut  quo,!  von  pritufuerit 
in  *n}*u.  Wir  erfahren  dnreh  die  Sinne  zunächst  nur  einen  gewissen  Erregungs- 
zustand gewisser  Nerven,  nicht  die  Qualität  eines  äusseren  Einflusses.  Da  jedoch 
derselbe  Erregungszustand  des  Sinnesuerven  sich  so  oft  wiederholt ,  so  oft  der- 
selbe äussere  Eiufluss  wiederkehlt,  so  sind  wir  durch  Gewohnheit  dabin  gelangt, 
die  durch  die  Sinne  zum  Bewusstsein  gebrachten  Eindrücke ,  als  Attribute  der 
Körper  ausser  uns  zu  nebinen,  nnd  Farbe,  Ton,  Geruch,  als  etwns  Objectives 
aufzufassen,  obwohl  diese  Worte  mir  das  Bewusstsein  eines  subjeetiven  Zustande* 
ausdrücken.  ~  Der  Geschmackssinn  wird  nicht  hfw,  sondern  in  der  Eingeweide- 
lehre §.  4J52  abgehandelt. 


A.  Tastorgan. 

§.  204.  Begriff  des  Tastsinnes. 

Das  allen  organischen  Gebilden,  mit  Ausnahme  von  Hornge- 
webe und  Epithelien,  in  verschiedenem  Grade  zukommende,  durch 
die  Gegenwart  sensitiver  Nerven  vermittelte  Empfindungsvermögen, 
entwickelt  sich  in  der  Haut  zum  Tastsinn.  Dieser  belehrt  uns 
über  die  mechanischen  Eigenschaften  der  Körper  der  Aussenwelt, 
—  Gestalt,  Schwere,  Härte,  Weichheit,  Temperatur,  etc.  derselben. 
Die  Haut  tritt  somit  in  die  Reihe  der  Sinnesorgane,  obwohl  ihr 
noch  eine  Menge  Nebendienste  zukommen.  Das  Vermögen  der  Haut 
zu  empfinden,  hängt  von  der  Menge  und  Feinheit  ihrer  sensitiven 
Nerven  ab,  deren  durch  verschiedene  äussere  Eiuflüsse  hervorge- 
rufener Erregungszustand,  die  grosse  Verschiedenheit  von  Gefühlen 
bedingt,  welche  zwischen  Schmerz  und  Wollust  liegen.  Dieses  Em- 
pfindungsvermögen ist  jedoch  noch  kein  Tastsinn.  Um  zu  letzterem 
zu  werden,  wird  die  Muskelthätigkeit  in  Anspruch  genommen.  Die 
blosse  Berührung  eines  äusseren  Körpers  erregt  kein  Tastgefühl, 
und  verschafft  uns  höchstens  eine  Vorstellung  von  der  Grösse  des 
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Druckes,  welchen  ein  schworer  Körper  auf  die  Haut  ausübt.  Zur 
Bestimmung  der  Ausdehnung.  Form,  Härte,  und  Beschaffenheit  der 
Oberfläche  eines  Körpers,  innss  eine  mit  hoher  Empfindungsfähigkeit 
begabte  Hautpartie  —  wie  am  ästenden  Finger  —  durch  Muskel- 
Wirkung  an  der  Oberfläche  des  zu  betastenden  Körpers  herum- 
geführt,  und  an  ihn  angedrückt  werden.  Wir  werden  der  Grösse 
der  Muskelanstrengung,  welche  hiezu  erforderlich  ist,  bewusst,  com- 
biniren  dieses  Bewusstsein  mit.  der  durch  die  einfache  Berührung 
entstandenen  Gofühlsperception ,  und  gelangen  auf  diese  Weise  zu 
einer  sehr  genauen  Vorstellung  über  die  mechanischen  Eigenschaften 
eines  Körpers.  Der  Tastsinn  bildet  mithin  den  natürlichen  Ueber- 
gang  von  der  Muskel-  zur  Sinnenlehre. 

§.  2or>.  Structur  der  Haut. 

Die  Haut  des  menschlichen  Leibes  ( Jntegumentnm  commune) 
besteht  aus  drei  in  anatomischer  und  vitaler  Beziehung  sehr  ver- 
schiedenen Schichten,  welche  von  aussen  nach  innen  als  Oberhaut, 
Lederhaut,  und  subcutanes  Bindegewebe  auf  einander  folgen. 
Nur  die  mittlere  —  die  Lederhaut,  Derma,  Cutin,  —  erscheint  als 
Träger  und  Vermittler  der  Tastempfindungen,  und  wird  deshalb  vor 
den  übrigen  abgehandelt. 

Die  Grundlage  der  Cutis  bildet  ein  aus  Bindegewebs-  und 
elastischen  Fasern  bestehender  Filz  —  um  so  dichter,  je  näher  der 
Oberfläche.  Sein  äusserstcr  Saum  erscheint  an  mit  Chlorgold  be- 
handelten senkrechten  Hautschnitten,  selbst  homogen.  Zahlreiche 
Blutgefässe  und  Nerven  durchsetzen  den  Faserfilz  in  schief  auf- 
steigender Richtung.  Spindelförmige  und  netzförmig  unter  ein- 
ander anastomosirende  Zellen  lagern  in  Menge  zwischen  den  Faser- 
zügen, zwischen  welchen  auch  serumhältigc  Lücken  vorhanden  sind, 
welche  man  für  Lymphräumo  zu  nehmen  geneigt  ist,  obwohl  ihr 
Zusammenhang  mit  den  Lymphgefässnetzen  der  Haut  noch  nicht 
constatirt  wurde. 

Auch  organische  (glatte)  Muskelfasern  finden  sich  in  der  Haut 
vor,  und  zwar  entweder  als  subcutane  Muskelschichten,  wie  im 
Hodensack  und  im  Hofe  der  Brustwarze,  oder  im  Gewebe  der  Haut 
selbst,  jedoch  nur  au  behaarten  Hautstellen,  wo  sie  aus  der  obersten 
dichtesten  Schichte  der  Cutis  schief  zum  Grunde  der  Haartaschcn 
treten.  Diesen  Muskelfasern  verdankt  die  Haut  ihre  lebendige  Zu- 
sammenziehungsfahigkeit,  welche  durch  Einwirkung  von  Kälte,  und 
bei  gewissen  Verstimmungen  des  Nervensystems,  als  sogenannte 
Gänsehaut,  Cutis  auxerhn,  in  die  Erscheinung  tritt.  Man  kann  solche 
Zusarameuziehungen  auch  künstlich  hervorrufen,  wenn  die  Pole  eines 
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magneto-elcktrischen  Apparates  auf  eine  befeuchtete  Hautstelle  applicirt 
werden.  Der  eigentliche  Vorgang  bei  der  Entstehung  der  Cutis  an- 
serina  ist  der,  dass  die  von  den  obersten  Schichten  der  Haut  in 
tiefere  eindringenden  glatten  Muskelfasern,  welche  sich  an  die  Haar- 
taschen befestigen,  diese  gegen  die  freie  Fläche  der  Haut  empor- 
heben, wodurch  ihre  Mündungsstellen  vorspringender  werden,  un- 
gefähr wie  die  zahlreichen  kleinen  Hügel,  welche  man  an  der  Haut 
gerupfter  Gänse  sieht.    Daher  der  Name  Gänsehaut. 

Die  Haut  hängt  mit  den  unter  ihr  befindlichen  Gebilden,  z.  B. 
den  Fascien,  durch  sehr  zahlreiche  Faserbündel  bindegewebiger  Natur 
zusammen,  deren  Dehnbarkeit,  Länge  und  Dicke,  mit  der  Faltbar- 
keit und  Verschiebbarkeit  der  Haut  im  geraden  Verhältnisse  steht 
Diese  Bündel  bilden  geräumige  Maschen  von  verschiedener  Grösse, 
in  welchen  Fettcysten  eingeschaltet  werden.  Faserbündel  und  Fett 
zusammen  geben  den  Begriff  des  subcutanen  Bindegewebes ,  als 
PanniculiiH  adipoxua  der  alten  anatomischen  Schulen.  Jedes  Binde- 
gewebsbündel  fuuctionirt  wie  eine  Art  Haltband  für  die  Haut. 
Wo  die  Haut  nicht  in  Falten  aufgehoben  werden  kann,  nehmen 
diese  Bündel  einen  fast  tendinösen  Charakter  an,  wie  am  Hand- 
teller, am  Plattfuss,  an  der  behaarten  Kopfhaut.  An  gewissen  Stellen 
der  Haut  erscheinen  sie  kurz,  straff,  und  mehrere,  neben  einander 
liegende,  verschmelzen  zu  breiten  Streifen,  welche  die  Haut  noch 
inniger  an  die  Fascien  heften,  und  durch  den  Zug,  welchen  sie  auf 
jene  ausüben,  rinnenförmige  Vertiefungen  oder  Furchen  erzeugen, 
welche  in  der  Hohlhand,  am  Carpus,  an  den  Beug-  und  Streckseiten 
der  Finger  und  Zehengelenke,  und  bei  fettleibigen  Personen  (beson- 
ders Kindern)  an  der  inneren  und  hinteren  Seite  des  Knies  sehr  mar- 
kirt  erscheinen.  Diese  Furchen  glätten  sich  während  der  Streckung 
einer  Hautpartie  etwas  aus,  verschwinden  aber  niemals  gänz- 
lich. Sie  verhüten  zugleich  beim  Beugen  der  Gelenke,  eine  zufällige, 
mit  Knickung  und  Einklemmung  verbundene  Faltung  der  Haut. 
Von  diesen  Furchen  sind  jene  zu  unterscheiden,  welche  temporär 
durch  die  Wirkung  gewisser  unter  der  Haut  vorhandener  Muskeln 
entstehen.  Hierher  gehören  die  Furchen  an  der  Stirne,  im  Gesichte, 
am  Hodensack ,  am  Ballen  des  kleinen  Fingers.  Sie  gleichen  sich 
während  der  Ruhe  der  Muskeln  wieder  aus,  und  werden  erst  mit 
den  Jahren  zu  bleibenden  Runzeln.  Ueberdies  ist  die  ganze 
äussere  Fläche  der  Haut  durch  unregelmässig  gekreuzte,  kleinere 
Furchen  oder  Einschnitte  wie  facettirt,  und  verliert  dieses  fein  ge- 
würfelte Ansehen  nur  durch  hohe  Ausdehnungsgrade  bei  Wasser- 
suchten, wo  sie  glatt,  weiss,  und  glänzend  wird. 

Die  Dicke  der  Leilerliaiit  unterliegt  an  verschiedenen  Körperstellen  ver- 
schiedenen Abstufungen.  Es  kann  als  Gesetz  gelten,  dass  die  behaarte  Kopfhaut, 
die  Haut  an  der  Streekseite  des  Stammes  und  der  Clliedmassen,  derber  und  dicker 
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int,  als  am  Gesichte  nnd  an  den  Beugeseiten  der  Gelenke,  wo  sie  sich  so  ver- 
dünnt, das»  subcutane  Gefässe  durch  sie  durchscheinen,  wie  in  der  Leistengegend, 
an  den  Brüsten,  am  Hodensack,  au  den  Wangen  und  Augenlidern.  Wo  sie  Gruben 
bildet,  wie  in  der  Achsel,  am  Mittelfleisch,  in  der  Afterspalte .  wird  sie  durch  die 
warme  Hautausdiinstung  furtwährend  gebäht,  und  erhält  dadurch  einen  Grad  von 
Empfindlichkeit,  welcher  den  durch  häufigen  Druck  abgestumpften  Hautpartien 
des  Gesässes  und  des  Rückens  abgeht. 

Zartheit  des  Gewoben  nnd  feinere  Behaarung,  zeichnet  die  weibliche  Haut 
vor  der  männlichen  aus.  In  der  Lederfabrik  vun  Meudon  ,  wurde  zur  Zeit  der 
französischen  Revolution,  die  Haut  von  Guillotinirteu  verarbeitet,  um  wohlfeiles 
Leder  zu  erzeugen.  Das  männliche  Leder  wurde  in  „lotuMauce"  besser  befunden, 
als  Gemsenleder;  das  weibliche  war  nur  zu  Hosenträgern  und  Suspeusorieu  zu 
gebrauchen  (Montgailliard.  IV.  p.  290). 

Die  in  einer  bestimmten  Richtung  gegebene  Spannung  der  Cutis,  und  ihre 
Elasticität ,  erklären  die  bedeutende  Zurückziehimg  der  Haut  bei  Amputationen, 
so  dasa  es  dem  Wundarzt  Regel  geworden  ,  die  Haut  tiefer  als  die  Muskeln  zu 
durchschneiden ,  um  den  zur  Deckung  der  Wunde  nöthigcn  Hautlappen  zu  er- 
sparen. Das  Klaffen  der  Wundränder  überhaupt,  und  die  Noth wendigkeit  der 
Anlegung  der  Nähte,  ergiebt  sich  ebenfalls  aus  der  elastischen  Retraction  der 
Haut,  welche  auch  an  der  Leiche  nicht  verloren  geht,  indem  ein  kreisförmiges, 
an  der  Leiche  ausgeschnittenes  nautstück,  die  Lücke  mcht  mehr  ausfüllt,  welche 
durch  seine  Wegnahme  entstand.  Wo  die  Richtung'  der  Faserbündel  in  der  Haut, 
mit  der  Dehnungsrichtung  des  Integumcnts  sich  kreuzt,  müssen  die  zwischen 
den  Fascrbündcln  bestehenden  Maschenräume  bei  zunehmender  Dehnung  breiter 
werden.  War  die  Dehnung  eine  sehr  intensive,  so  kann  es  geschehen,  dass  nach 
dem  Aufhören  derselben,  die  Faserbündel  nicht  mehr  zu  ihrer  frühereu  Annäherung 
zurückkehren.  Das  Gewebe  der  Haut  wird  deshalb  an  den,  den  Maschenräumeu 
entsprechenden  Stelleu  rareficirt  erscheinen,  und  weil  die  Epidermis  über  diesen 
verdünnten  Stelleu  grubig  einsinkt,  wird  es  zur  Entstehung  von  narbenähnlichen 
Stellen  an  der  Haut  kommen  müssen.  Auf  diese  Weise  kommen  die  bekannten, 
flachen,  den  Pockennarben  ähnlichen  Streifen  und  Furchen  am  Bauche  von  Frauen, 
welche  öfter  schwanger  waren,  zum  Vorschein. 

Grössere  Hautwunden  mit  Snbstanzverlust  schliessen  sich  nicht  durch  Re- 
generation der  Haut ,  sondern  nur  durch  die  allmälig  von  Sutten  gehende  Zu- 
satnmeuziehung  der  Wundränder,  nnd  durch  das  neugebildete  Narbengewebe, 
welches  in  anatomischer  und  physiologischer  Beziehung  vom  normalen  Hautgewebe 
verschieden  ist,  indem  es  zwar  wie  die  Haut  aus  Bindegewebsfasern  in  verschie- 
deneu Entwicklungsstadien  besteht,  aber  weder  Schweis«-  noch  Talgdrüseu  ent- 
hält, und  der  Tastwärzchen  vollkommen  entbehrt. 

Um  die  Structur  der  Haut  und  aller  zugehörigen  Gebilde  (Haare,  Nägel  etc.) 
einem  grösseren  Kreise  von  Zuhörern  vor  die  Augen  zu  führen,  dienen  die  Wachs- 
präparate des  Herrn  Dr.  Ziegler  in  Freiburg  im  Breisgau.  Schönheit,  Natur- 
treue, und  Billigkeit,  empfehlen  sie  allen  anatomischen  Lehranstalten  und  Museen. 
—  Ueber  die  faserige  Textur  der  Haut  handeln  die  Aufsätze  von  Rollett.  Lan- 
ger, und  J.  Neu  manu,  in  den  Sitzungsberichten  der  kais.  Akad. 


§.  206.  Tastwärzchen. 

Zahlreiche  Gefasse  und  Nerven  dringen  in  schief  aufsteigender 
Richtung  durch  die  Maschen  des  Fasergewebes  der  Haut  gegen 
die  freie  Oberfläche  der  Cutis  vor,  bilden  im  Gewebe  derselben 
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Netze,  von  welchen  sieh  jene  der  Capillargefasse  an  verschiedenen 
Hautgegenden  durch  höchst  charakteristische  Formen  auszeichnen, 
und  gehen  zuletzt  in  den  Bau  der  Tastwärzchen,  Papilla*  (actus, 
ein,  mit  welchen  die  Oberfläche  der  Haut  wie  besäet  ist.  Die  Summe 
der  Tastwärzchen  wird  als  eine  eigene  Schichte  der  Haut  angesehen 
(Corpus  s.  Stratum  papilläre).  Die  Tastwärzchen  sind  jedoch  kein 
eigentümliches  Attribut  der  äusseren  Haut,  sondern  finden  sich 
auch  an  gewissen  Schleimhäuten ,  welche  dadurch  für  Tastgefühle 
empfänglich  werden,  wie  an  der  Schleimhaut  der  Augenlider,  der 
Zunge,  der  grossen  und  kleinen  Schamlefzen,  des  Scheideneinganges, 
und  des  Gebärmuttermundes.  Ihre  Verbreitung  ist  keine  gleich- 
formige.  An  den  Lippen,  an  der  Eichel,  an  den  kleinen  Schamlefzen 
der  Weiber,  sind  sie  dicht  gedrängt,  und  erscheinen  länger,  als  an 
minder  empfindlichen  Stellen.  An  der  Brustwarze  und  Eichel  ge- 
sellen sie  sich  in  Gruppen  oder  Inselchen  von  4—10  zusammen. 
An  der  Volarseite  der  Hand  und  der  Finger  stehen  sie  in  gekrümmten 
concentrisch  verlaufenden  Linien  oder  Kiffen,  welche  an  den  Finger- 
spitzen vollständige  Ellipsen  bilden  (Tastrosetten),  deren  lange  Axe 
am  Daumen  und  Zeigefinger  mit  der  Längenaxe  des  Fingers  über- 
einstimmt, an  den  übrigen  Fingern  aber  gegen  den  Ulnarrand  der- 
selben abweicht.  Jedes  solche  Riff  enthält  eine  doppelte  Reihe  von 
Tastwärzchen.  In  der  Allee  zwischen  den  beiden  Warzenreihen 
eines  Riffes,  münden  die  gleich  zu  erwähnenden  Schweissdrüsen  der 
Haut  mit  feinsten  Oeffnungen  aus. 

Die  Grösse  der  Tastwärzehen  variirt  vom  kaum  merkbaren  Höckerchen 
(Haut  dos  Rückens)  bis  zu  einem  eine  halbe  Linie  und  darüber  hohen  Kegel 
mit  abgerundeter  Spitze  (Ballen  der  Ferse).  Ich  habe  gefunden,  dass  die  Tast- 
wärzchen  an  der  Ferse  von  Leuten,  welche  immer  blossfüssig  einhergingen,  un- 
gleich länger  und  dicker  sind  .  als  an  beschuht  gewesenen  Füssen.  So  sind  sie 
an  einem  Hautinjections-Präparate  aus  der  Ferse  eines  Zigeuners  doppelt  so  hoch 
und  dick,  als  an  einem  gleichen  Präparate  aus  der  Ferse  eines  Mädchens  aus 
besserem  Stande.  An  ihren  Basen  confluirende  Tastwärzchen  heissen,  im  Gegen- 
satz zu  den  isolirt  bleibenden  oder  einfachen:  zusammengesetzt. 

Jede  Tastwarze  besteht  aus  demselben  faserigen  Grundgewebe, 
wie  die  Cutis,  nur  nehmen  die  Bindegewebsfasern  mehr  parallele 
und  zugleich  longitudinale  Richtung  an,  und  werden,  gegen  die  Axe 
der  Tastwarze  zu,  von  elastischen  Fasern  in  verschiedeneu  Ent- 
wicklungsstufen gekreuzt.  An  vielen  Tastwärzchen  bemerkt  man, 
wie  an  der  Oberfläche  der  Cutis,  noch  einen  structurlosen  Saum. 

Zu  jeder  kleineren  oder  einfachen  Papille  tritt  eine  capillare 
Arterie,  welche  unverästelt  in  ihr  aufsteigt,  um  als  Vene  zurückzu- 
kehren —  G  efässschlinge  der  Warze.  Nur  an  grösseren  ein- 
fachen oder  an  zusammengesetzten  Wärzchen  treten  mehrere  Arterien 
in  die  Basis  derselben  ein,  um  in  eine  einfache  oder  doppelte  Vene 
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überzugehen.  In  den  Tastwärzchen  an  der  inneren  Fläche  der  Backen, 
besonders  in  der  Umgebung  der  Insertionsstelle  des  Ductus  Stenonia- 
nus ,  bilden  die  einfachen  Arterien  derselben  einen  sehr  schön  ent- 
wickelten Knäuel,  wie  ich  ihn  durch  Injectionspräparate  an  Kindern 
und  Erwachsenen  sichergestellt  habe.  Nach  Teich  mann  senden 
die  in  der  Cutis  eingetragenen  Lymphgefässnetze  blinde  Ausläufer 
in  die  Tastwärzchen  ab. 

Ueber  die  Nerven  der  Tastwärzchen  differiren  die  Angaben 
der  gewandtesten  Beobachter.  Wagner  spricht  nur' jenen  Tast- 
wärzchen Nerven  zu,  welche  die  von  ihm  und  Meissner  aufge- 
fundenen Tastkörperchen  enthalten  (§.  70).  Die  übrigen  sollen  nur 
Gefässsehlingen  besitzen.  Kölliker  dagegen  hält  es  bei  dem  gegen- 
wärtigen Standpunkte  der  Mikrotomie  der  Haut,  nicht  an  der  Zeit, 
den  Papillen,  welche  keine  Tastkörperchen  enthalten,  die  Nerven 
abzusprechen.  W.  Krause  sah  die  primitiven  Nervenfasern  in  den 
Tastwärzchen  der  Lippen  mit  freien  Endkolben  aufhören.  Ueber 
die  Endigungsweise  der  sensitiven  Nerven  in  den  Tastkörperchen 
und  in  den  Pacini' sehen  Körperchen,  wurde  schon  70  ge- 
sprochen. 

Den  Beobachtungen  von  Langerhans  und  Biesiadecki  zn  Folge,  sollen 
sich  einzelne,  marklos  gewordene  Nervenfasern  der  Cutis,  über  die  Cutis  hinan* 
zwischen  die  Zellen  des  Mucu»  Malpighii  vordrängen ,  und  daselbst  mit  knopf- 
förmigen  Anschwellungen  endigen.  —  Ein  merkwürdiges  Verhalten  zeigen  die 
Gefässe  der  unter  dem  Nagel  in  Längenreihen  stehenden  Tastwärzcheu.  Das  ar- 
terielle Gefäss,  welches  zu  der  ersten  Papille  einer  Tastwärzchenreihe  tritt,  geht, 
nachdem  es  in  dieser  eine  einfache  Schlinge  gebildet,  zur  zweiten,  zur  dritten  und 
so  fort,  und  es  ist  somit  der  absteigende  .Schenkel  einer  Schlinge  nicht  als  Vene 
zu  nehmen,  da  er  zur  Arterie  des  nächstfolgenden  Wärzchens  wird.  —  Die  auf 
den  Fiugern  und  auf  dem  Kücken  der  Hände  bei  jungen  Individuen  häufig  vor- 
kommenden, und  oft  von  selbst  wieder  vergehenden  Warzen  ( Verrucae!,  enthalten 
mehrere ,  3—4  Mal  verlängerte ,  und  an  ihrem  Ende  kolbig  verdickte  Tast- 
wärzchen.  Es  lässt  sich  in  der  Haut  ein  System  von  Linien  verzeichnen, 
welche  die  Grenzen  der  einzelnen  Hauptverästlungsgebiete  der  Hautnerven  gegen 
einander  abmarken,  und  in  welchen  das  Gefühl  und  die  Feinheit  des  Kaumsinnes 
der  Haut  am  wenigsten  entwickelt  ist.  Diese  Linien  ziehen  durch  jene  Punkt« 
der  Hautoberfläche,  welche  den  stärksten  Knochenvorsprüngen  des  Skeletes  ent- 
sprechen, und  auf  welche  beim  Sitzen,  Liegen,  Knieen,  Stemmen,  und  bei  den 
verschiedenen  Arten  des  Lasttragens.  der  grösste  Druck  fällt.  (Voigt,  Denk 
schriften  der  kais.  Akademie,  XXII.  Band.) 

§.  207.  Drüsen  der  Haut. 

Die  Haut  besitzt  zweierlei  Arten  von  Drüsen. 

a)  Talgdrüsen,  Glandulae  sebaeme.  Sie  zählen  zu  den  ein- 
fach acinösen  Drüsen  (§.  90).  Um  den  als  Epidermis  später  zu 
beschreibenden  hornigen  Ueberzug  der  Haut,  und  die  in  der  Haut 
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wurzelnden  Hornfäden  (Haare)  gegen  die  Einwirkung  der  Luft  und 
des  Sehweisses  zu  schützen ,  .sie  geschmeidig  zu  machen ,  und  ihre 
Dauerhaftigkeit  zu  vermehren,  werden  diese  Gebilde  mit  einer  fetten 
Salbe  beölt,  welche  in  den  Talgdrüsen  der  Haut  bereitet,  und  durch 
deren  Ausführungsgünge  als  sogenannte  Hautschmiere  oder  Haut- 
tiilg,  Sebum  *.  Smeyma  cutaneum,  an  die  Oberfläche  des  Integu- 
ments  geschafft  wird.  Nur  der  Handteller,  die  Solde,  die  Dorsalfläche 
der  zweiten  und  dritten  Phalangen ,  und  die  Haut  des  männlichen 
Gliedes  (ohne  dessen  Wurzel  i  entbehren  der  Talgdrüsen.  Ihre  Gestalt 
geht  vom  einfachen  keulen-  oder  birnformigen  Schlauche  (z.  B.  am 
Kücken),  in  eine  mehrfach  zellig  ausgebuchtete  traubenformige  (aei- 
nöse)  Höhle  über  (an  der  Nase ,  den  Lippen ,  am  Umfange  des 
Afters),  welche  sich  gelegentlich,  über  das  Fasergewebe  der  Cutis 
hinaus,  bis  in  das  darauf  folgende  Unterhautbiudegewebe  erstreckt. 
Die  Wand  dieser  Höhle  besteht  aus  einer  structurlosen ,  aber  kern- 
hältigen  Grundmembran,  mit  äusserer  bindegewebiger  Auflage  und 
innerem  mehrschichtigen  Epithel.  Die  kurzen  und  verhältnissmässig 
weiten  Ausführungsgänge,  münden  entweder  frei  an  der  Oberfläche 
der  Epidermis,  wie  am  Hodensack,  an  den  kleinen  Schamlefzen,  an 
der  hinteren  Kante  des  Augenlidrandes,  oder  senken  sich  in  einen 
I  laarbalg  ein,  welcher  zwei  bis  fünf  solcher  Ausführungsgäuge  auf- 
nehmen kann.  Jene  Stellen  der  Haut,  welche  häutiger  mit  scharfen 
Feuchtigkeiten  in  Berührung  kommen,  z.  B.  die  Umrandung  aller 
Körperöft'nungt:n,  so  wie  die  Achselgruben,  Leistenfurehen,  und  die 
Afterspalte,  sind  mit  zahlreichen  und  grossen  Drüsen  dieser  Art 
versehen,  welche  wohl  auch  besondere  Namen  führen,  und  an  den 
betreffenden  Gegenden  besonders  erwähnt  werden.  In  den  Zellen 
des  Epithels  der  Talgdrüsen  wird  das  Fett  des  Hauttalges  er- 
zeugt; —  sie  sind  also  wahre  Secretionszellen  (Enchymzellen). 

Werden  die  trichterförmigen  Ausmüudungsstellen  einzelner  Talgdrüsen  durch 
Staub  und  Schmutz,  oder  durch  ein  spissere«  Sekret  verstopft,  so  sammelt  »ich 
der  Talg  im  Inneren  der  Drüse  an.  dehnt  die  Wand  derselben  zu  einem  grösseren 
Beutel  aus,  welcher,  wenn  er  coniprimirt  wird,  seinen  Inhalt  als  weissen  geschlän- 
gelten Faden  mit  schwarzem  Kopfe  heraussehiesst.  Er  wird  denn  auch  vom  ge- 
meinen Manne  für  eineu  Wurm  (Mitesser,  Comedo)  gehalten.  Mündet  eine 
solche  Talgdrüse  in  einen  Hanrbalg  ein,  so  kann  auch  dieser  durch  die  Ansamm- 
lung des  eingedickten  Smegma  erweitert  werden,  und  zuletzt  mit  der  erweiterten 
Talgdrüse  zu  Einer  Höhle  verschmelzen,  in  welcher  man  einen  Rest  des  abge- 
storbenen Haares.  häuGg  auch  ein  nengebildetcs  Haar,  welches  durch  die  verklei- 
sterte Oeffuuug  des  Haarbalges  nicht  mehr  heraus  konnte,  ah»  zusammengebogenes 
Härchen  antrifft.  Simon  entdeckte  eine,  in  dem  Inhalte  gesunder  und  infar- 
zirter  Talgdrüsen  parasitisch  lebende,  winzige  Milbe,  den  Arania  follinüoiiim,  und 
Erdl  eine  zweite  Art  derselben;  abgebildet  in  Vogel's  Erläuterungstafeln  zur 
patholog.  Histologie.  Tab.  XII.  Die  Jagd  auf  den  Acaw  follicuionun  des  Men- 
schen   wird  am  besten  augestellt,   weuu  man  sieb  die  Talgdrüsen    des  eigenen 
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Nasenflügels  mit  den  Fingernägeln  ausdrückt ,  Ha*  weisse ,  dickliche  Sebum.  mit 
etwa*  Olivenöl  zwischen  zwei  dünne  Olasplättchen  bringt,  nnd  dieselben  einige 
MhI  Hilf  einander  verschiebt,  wodurch  da«  Sebum  auf  eine  RTÖssere  Fläche  ver- 
theilt, und  die  sicher  in  ihm  hausenden  Acari,  bei  einer  Vergrösserung  von  200 
ganz  leicht  nnfgefunden  werden.  Die  anfangs  .schnappende  Bewegung  ihrer  Krallen- 
füsse,  erlahmt  sehr  rasch  in  dem  ungewohnten  öligen  Medium. 

b)  Schweissdrüsen,  Glandulae  mdnri  ferne.  Sie  gehören  zu 
den  iro  §.  90  angeführten  tubulösen  Drüsen.  Sie  können  nicht, 
wie  die  Talgdrüsen,  mit  freiem  Auge  gesehen  werden.  Nur  ihre 
Mündungen  sind,  in  den  Furchen  auf  den  Hautriffen  der  Hohl- 
hand, ohne  Vergrösserungsglas  wahrzunehmen,  und  waren  deshalb 
schon  den  älteren  Anatomen  als  Schweissporen  bekannt.  Pur- 
kin je' s  und  Bresche t's  fast  gleichzeitigen  Forschungen,  verdanken 
wir  die  Kenntniss  des  schweissbereitenden  Drüsenapparates  der  Haut, 
welche  eine  so  reiche  Entwicklung  darbietet,  dass  approximativ 
dritthalb  Millionen  solcher  Drüsen  in  der  menschlichen  Haut  an- 
genommen werden  können.  Die  Verbreitung  dieser  DrÜBen  ist  nichts 
weniger  als  gleichförmig,  denn  in  der  Hohlhand  kommen  2800,  und 
am  Gesäss  nicht  ganz  400  auf  einen  Quadratzoll  Haut.  Die  grössten 
Schweissdrüsen  kommen  in  der  Achsel,  in  der  Umgebung  des  Afters 
und  in  der  Fusssohle  vor.  Die  concave  Seite  der  Ohrmuschel,  der 
äussere  Gehörgang,  und  die  Eichel,  besitzen  keine  Schweissdrüsen. 
Jede  Schweissdrüse  stellt  einen  knäuelförmig  zusammengewundenen, 
feinen,  und  structurloaen  Drüsenschlauch  dar,  welcher  bis  in  das 
Tnterhautbindegewebe  hineinragt,  und  in  einen  korkzieherartig  ge 
wundenen  Ausführungsgang  übergeht,  dessen  Lumen  0,05"'— 0,08'" 
Durchmesser  zeigt.  Die  Spirale  des  Ausführungsganges  ist  auf  der 
rechten  wie  auf  der  linken  Körperseite,  eine  rechts  gewundene 
(Welcker),  findet  sich  jedoch  nur  an  jenem  Stücke  des  Ausfüh- 
rungsganges, welches  die  Epidermis  durchsetzt.  Je  dicker  eine  ge- 
sunde  Epidermis,  desto  mehr  spirale  Windungen  des  Ganges.  Bei 
krankhafter  schwieliger  Verdickung  der  Epidermis,  wird  die  Spirale 
in  eine  mehr  gerade  Linie  ausgezogen. 

Einfaches  Cylinderepithel  haftet  auf  der  inneren  Fläche  des  Drüsen- 
schlauehes.  An  den  SchweissdrÜHen  der  Achsel  lassen  sich  deutliche  glatte  Mus- 
kelfasern erkennen,  welche  der  Längsrichtung  der  Drüse  folgen,  und  der  Wand 
ihres  Schlauches  ein  streifiges  Ansehen  geben. 

Ob  die  Function  dieser  Drüsen  ihrem  Namen  entspricht,  d.  h.  in  der  Ab- 
sonderung von  Schweiss  besteht,  unterliegt  mancherlei  Bedenken.  Man  hat  Drüsen 
von  ganz  gleicher  Structur  an  Stellen  gefunden  ,  wo  ganz  gewiss  kein  Schweis« 
secernirt  wird,  wie  z.  B.  am  unteren  inneren  Cornea Irnnde  des  Rindsauges.  Meiss- 
ner behauptet  deshalb,  dass  die  Schweissdrüsen  keinen  Schweis*,  sondern  ein 
fettes  Beeret  liefern.  Der  Nachweis  von  Fettablagerung  in  den  grossen  Schweiss- 
drüsen der  Achsel ,  und  von  Fettmolekülen  im  Inhalte  der  übrigen  ,  kleineren, 
dient  seiner  Ansicht  zur  Stütze. 
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Zur  Untersuchung  der  Schweissdrüsen  genügt  es,  einen  au»  freier  Haud 
oder  mit  dem  Valentin'schen  Doppelmesser  gemachten  feinen  senkrechten  Haut- 
schnitt, bei  einer  Linearvergrössening  von  60  zu  betrachten.  —  Der  8ch  weiss, 
Sudor,  der  nur  bei  hohen  Wärmegraden  der  Luft,  bei  Anstrengungen,  oder  Krank- 
heiten, in  Tropfenform  zum  Vorschein  kommt,  sonst  in  der  Regel  gleich  nach 
seiner  Absonderung  verdunstet,  und  seine  fixen  Bestandteile  an  der  Hautober- 
fläche zurücklnsst,  ist  eine  klare,  wässerige,  sauer  reagirende  (besonders  der  Fnss- 
schweiss,  der  zuweilen  blaue  Strümpfe  roth  färbt),  oder  neutrale  Flüssigkeit,  von 
speeifischem  Gerüche,  welche  nur  in  der  Achsel  und  am  Plattfuss  weisse  Wäsche 
gelblich  färbt  und  steift.  Das  quantitative  Verhältniss  der  fixen  Bostandtheile  des 
Schweisses  (Chlornatrium,  schwefelsaure  Salze,  Spuren  von  Harnstoff,  freie  Milch- 
säure, milchsaure  Salze,  etc.)  erleidet  durch  die  Menge  innerer  und  äusserer  auf 
die  Hautabsonderung  einwirkender  Momente,  inaunigfache  Aenderungen,  und  ist 
überhaupt  im  gesunden  und  kranken  Zustande  nur  wenig  bekannt. 


g.  208.  Oberhaut. 

Man  kann  an  jedem  beliebigen  Punkte  der  Körperoberfläche, 
ein  .feines,  trockenes  Hüutehen  ablösen,  welches  weder  schmerzt, 
noch  blutet,  somit  weder  Nerven  noch  Gefässe  enthält,  gelblichweiss, 
durchscheinend,  und  pergamentartig:  zähe  ist,  und  Oberhaut  ge- 
nannt wird,  (Epidermis  «.  Cuticnla).  Bei  den  alten  Anatomen  führte 
sie  den  sonderbaren  Namen  Heidenhaut,  wahrscheinlich  weil  sie 
sich  nach  dem  kalten  Bade  der  Taufe  abschuppt. 

Man  hat  die  Oberhaut  lange  für  einen  vertrockneten  und  ver- 
hornten Auswurfsstoff  der  Haut,  für  thierischc  Schlacke  gehalten, 
und  weiter  keine  lebendige  Bedeutung,  als  die  Leistung  mechani- 
schen Schutzes  für  das  empfindliche  Hautorgan,  in  ihr  gesucht. 
Ilenle's  umfassenden  Untersuchungen  verdanken  wir  eine  rich- 
tigere Ansicht  über  die  organische  Bedeutung,  so  wie  über  die 
Lebens-  und  Ernährungsweise  der  Epidermis.  Wird  die  lebende 
Cutis  ihrer  Oberhaut  beraubt,  so  scheidet  sie  an  ihrer  äusseren 
Fläche  eine  dünne  Schichte  eines  halbflüssigen,  durchsichtigen  Stoffes 
aus,  welcher  das  Plasma  vorstellt,  aus  dem  sich  durch  einen  be- 
stimmten Organisationsact  die  Epidermis  bildet.  Es  entstehen  näm- 
lich, in  und  aus  diesem  Plasma,  kernhaltige  Zellen.  Diese  bilden 
mehrere,  über  einander  geschichtete  Lagen.  Die  Zellen  der  ober- 
flächlichsten Lagen  werden  eckig,  und  platten  sich  ab,  verlieren 
durch  Austrocknen  ihren  Gehalt  an  Flüssigkeit,  und  werden  endlich 
zu  trockenen,  hornigen  Schüppchen  oder  Blättchen,  welche  in  ihrer 
Juxta-  und  Supraposition,  die  eigentliche  Epidermis  darstellen.  Was 
die  Epidermis  durch  die  fortwährende  Abschuppung  ihrer  oberfläch- 
lichsten Blättchen  an  Dicke  verliert,  wird  durch  neuen  Nachschub 
von  unten  her  wieder  ersetzt,  und  sie  befindet  sich  somit  in  einem 
fortwährenden  Umwandluugsprocess,  wie  alle  übrigen  organischen 
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Gebilde.  Nur  jene  Schichte  der  Epidermis,  welche  aus  verhärteten 
Zellen  besteht,  wird  als  Oberhaut  benannt;  die  saftigen  Zellen  der 
tieferen  Schichten  werden  zusammen  als  Muchs  Malpighii  bezeichnet. 
Der  Muchs  Malpighii  füllt  alle  Vertiefungen  zwischen  den  Tast- 
wärzchen auf  der  Oberfläche  der  eigentlichen  Cutis  vollkommen  aus, 
und  wird  somit  an  seiner,  der  Cutis  zugewendeten  Gegend  Erhaben- 
heiten und  Vertiefungen  zeigen  müssen ,  welche  den  Vertiefungen 
und  Erhabenheiten  der  Cutis  entsprechen,  und  deren  Gesammtan- 
sicht den  Eindruck  eines  Netzes  macht.  So  entstand  der  gleichfalls 
cursirende  Name:  Rete  Malpighii. 

An  den  Zellen  der  mittleren  Schichten  des  Munt*  Malpighii,  linden  »ich 
staebelähnliche  Fortaätze,  mittehrt  welcher  je  zwei  niichharliche  Zellen  so  inein- 
ander greifen,  wie  zwei  mit  den  Boraten  gegeneinander  gedrückte  Bürsten  (Stachel- 
zellen,  Riffzellen).  Die  Beobachtungen  von  Biesiadecki  haben  zwischen  den 
Zellen  der  tieferen  Schichten  des  Mtums  Malpighii  anch  die  Gegenwart  von  Wan- 
der seilen  nachgewiesen,  welche  ans  dem  subcutanen  Bindegewebe,  wo  sie  in  der 
Nahe  der  Blutgefässe  sich  aufhalten,  dnreh  die  Cutis,  bis  in  den  Malpighischen 
Schleim  auswandern  sollen.  Sie  kommen  besonders  zahlreich  unter  (»athologischen 
Bedingungen  vor  (Eczem  und  Condylom). 

Die  schwarze  Farbe  des  Negers  hat  ihren  Grund  einzig  und  allein  in  dem 
dunklen  Pigmentinhalt  der  tiefsten  Zellenlage  des  Muni»  Malpighii.  Die  Laus  der 
Neger,  welche  sich  vom  pigmentirten  Zelleninhalt  des  Munu  Malpighii  nährt .  Lst 
deshalb  wie  ihr  Besitzer  schwarz.  Je  höher  aber  die  tiefliegenden  Zellen,  durch 
das  Abfallen  der  obersten,  zu  liegen  kommen,  desto  mehr  entfärben  sie  sich ,  und 
die  eigentliche  Oberhaut  des  Negers  ist  nicht  schwarz,  sondern  graulicbweiss.  Die- 
selbe Farbe  zeigen  die  Narben  nach  den  Brandwunden,  mit  welchen  die  Humanität 
der  weissen  Menschen ,  trotz  so  viel  Moral  und  Religion ,  ihre  schwarzen  Brüder 
zeichnet,  wie  der  Viehhändler  seim?  Hammel.  Dunkle  Hautstellen  der  weissen 
Menscheurace  (Warzenhof,  Hodensack,  Umgebung  des  Afters)  enthalten  keine  pig- 
menthaltigen Epidermiszcllen ,  wohl  aber  Pigmentmoleküle  zwischen  den  Zellen 
des  Mvcua  Malpighii.  Uebrigens  erscheint  die  Cutis,  nach  Abstreifen  des  Bete 
Malpighii,  bei  allen  farbigen  Racen  so  weiss,  wie  die  der  weissen. 

Die  Dicke  der  Epidermis  variirt  von  0,04"' — 1"'  und  darüber.  Der  Unter- 
schied der  Dicke  hängt  nicht  allein  von  der  Einwirkung  äusseren  Druckes  ab, 
wie  man  nach  der  Dicke  der  Epidermis  an  der  Ferse  und  an  den  Handballen  bei 
gewissen  Handwerkern  (%.  B.  Grobschmiede)  schliessen  könnte,  sondern  wird  auch 
von  besonderen  Entwicklungsgesetzen  bedingt,  da  die  genannten  Stellen  schon  im 
Embryoleben  eine  doppelt  bis  dreifach  so  dicke  Epidermis  haben,  als  andere. 


§.  209.  Physikalische  und  physiologische  Eigenschaften 

der  Oberhaut. 

Die  Epidermis  theilt  mit  allen  Horngebilden  das  Vorrecht,  ein 
schlechter  Wärme-  und  Elektricitätsleiter  zu  sein.  Sie  beschränkt 
die  Absorptionsthätigkeit  der  Haut,  und  hindert  die  zu  rasche  Ver- 
dampfung der  Hautfeuchtigkeit.  Von  letzterer  Wirkung  kann  man 
sich  an  Leichen  überzeugen,  an  denen  die  Epidermis  durch  An- 
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Wendung  von  Vesicatoren  während  deB  Lebens  entfernt,  oder  durch 
mechanische  Einwirkungen  abgestreift  wurde.  Die  der  Epidermis 
beraubten  Stellen  der  Haut,  vertrocknen  in  diesem  Falle  sehr  schnell 
zu  pergamentartigeu ,  harten  Flecken.  Am  Lebenden,  dessen  Haut 
fortwährend  neue  Feuchtigkeit  durch  die  Blutgefässe  zugeführt  er- 
hält, tritt  dieses  Vertrocknen  an  epiderraislosen  Stellen  nicht  ein. 
Man  kann,  auf  diese  Beobachtung  hin,  über  wirklichen  oder  Schein- 
tod ein  Urtheil  abgeben.  Durch  anhaltenden  Druck  verdickt  die 
Epidermis  sich  zu  hornigen  Schwielen,  welche  in  höherem  Ent- 
wicklungsgrade, au  den  Zehen  den  trivalen  Namen  der  Hühner- 
augen, besser  L tuchdorne  (Clavi)  führen.  Man  trifft  unter  den- 
selben nicht  eben  selten  kleine,  neugebildete  Schleimbeutel  an. 

Solche  Schwielen  können  überall  entstehen,  wo  der  zu  ihrer  Erzeugung 
nnthwendige  Druck  wirkt.  Ich  habe  nie  bei  Lastträgern  am  Rücken,  auf  dem 
Dornfortsatze  des  siebenten  Halswirbels ,  und  auch  an  der  Darmbeinspina  bei 
Frauen,  welche  feste,  bis  über  die  Hüften  reichende  Mieder  trugen,  beobachtet. 
Da  ich  meine  Feder  hart  führe,  entsteht,  wenn  ich  viel  zu  schreiben  habe,  am 
Innenrande  des  Nagelgliedes  meines  Mittelfingers,  durch  den  Druck  der  Feder, 
und  au  der  Streckseito  des  Gelenkes  zwischen  zweiter  und  dritter  Phalanx  des 
Ringfingers,  auf  welche  ich  die  Hand  beim  Schreiben  stütze,  regelmässig  ein 
artiges  Hühnerauge. 

Das  Hühnerauge  hat  seinen  Namen  von  dem  dunklen  Fleck,  welcher  sich 
in  der  Mitte  seiner  Schnittfläche  vorfindet  Kr  entstellt  dadurch,  dass  sich  zwi- 
schen der  Basis  des  Hühnerauges  und  der  Cutis,  ein  Tropfchen  Blut  ergossen  hat, 
welches,  zwischen  den  sich  fortwährend  von  unten  auf  neu  bildenden  Epidermis- 
schichten  eingeschlossen,  allmälig  gegen  die  Oberfläche  des  Hühnerauges  gehohen 
wird,  wobei  der  BlutfärbestoflF  eine  Umwandlung  in  dunkles  Pigment  erleidet.  Oft 
umschliesst  das  Hühnerauge  einen  weissen  Kern,  welcher  ans  phosphorsaurer 
Kalkerde  besteht ,  und  durch  seine  Härte  die  Beschwerden  beim  Drucke  auf  das 
Hühnerauge  steigert.  Die  vielfach  gerühmte  Anwendung  von  verdünnter  Schwefel- 
säure, oder  vegetabilischen  Säuren  (z.  B.  im  Safte  der  sogenannten  Hauswurzel, 
Sedum  arre)  löst  diesen  Kern,  nnd  schafft  dadurch  den  schmerzenden  Hühneraugen 
oft  anhaltende  Linderung.  Unter  alten  Hühneraugen  entwickelt  sich  regelmässig 
ein  kleiner  Schleimbeutel.  Das  sogenannte  Ausschneiden  der  Hühneraugen  ist 
keine  radicale  Exstirpation  ,  sondern  eine  palliative  schichtweise  Abtragung  der- 
selben, welche  nnr  für  kurze  Zeit  hilft,  da  das  Entfernte  bald  wieder  nachwuchert. 
Lernte,  welche  diesen  Zweig  der  „niederen  Chirurgie"  ausüben ,  benöthigen  mehr 
Vorsicht,  als  chirurgische  Geschicklichkeit.  Es  sind  Fälle  bekannt,  wo  auch  diese 
harmloseste  aller  wundärztlichen  Verrichtungen,  durch  phlegmonösen  Rothlauf  zum 
Tode  führte  (P.  Frank.  Optuc.  postkuma). 

Die  oberflächlichsten  Epidermisschüppehen  schwollen  in  Wasser  oder  Wasser- 
dunst  auf,  erweichen  sich,  und  werden  in  diesem  Zustande  leicht  durch  Reiben 
entfernt,  wonach  die  Hautausdiinstung  leichter  von  Statten  geht,  und  die  heilsame 
Wirkung  der  Dampf-  und  Wannenbäder  zum  Theil  erklärlich  wird.  Dampfbäder  aber 
Schwitzbäder  zu  nennen,  ist  barer  Unsinn,  da  der  heisse  Wasserdampf  sich  auf 
die  kältere  Haut  niederschlägt,  und  die  Nässe  der  Haut  somit  gewiss  kein  Schwei» 
i»t.  Noch  schneller  erweichet)  sieh  die  Epidennis/.elleu  in  Kalilösung ,  weshalb 
man  sich  zum  Wasehcu  der  Hände  allgemein  der  Seife  bedient.  Die  hygrosko- 
pische Eigenschaft  der  Epidermis  bedingt  das  Anschwollen,  und  dadurch  das  jeden 
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Witterungswechsel  begleitende  Sehmensen  der  I,eichdorne,  und  lehrt  es  verstehen, 
warum  bei  Leuten,  die  an  den  Füssen  schwitzen,  zur  Sommerzeit  die  Qualen  der 
Hühneraugen  viel  heftiper  zu  sein  pflegen,  als  im  Winter. 

Die  gesprenkelte  Färbung  der  Haut  hei  Sommersprossen  und  Leberflecken, 
beruht,  wie  die  Racenfärbung  der  Haut,  auf  dunklerer  Pigmentirung  der  Zellen 
der  Epidermis.  Die  auf  den  inneren  Gebrauch  von  Höllenstein  sich  einstellende 
schwarze  nautfärhung,  welche  auf  einer  durch  den  Liehteinfluss  bewirkten  Zer- 
setzung des  in  der  Haut  abgelagerten  Silbersalzes  beruht,  ist  durch  alte  und  neue 
Erfahrungen  hinreichend  COlistatirt.  —  Alle  reizenden  und  Entzündung  veranlas- 
senden Einwirkungen  (Verbrennung,  Zugpflaster],  heben  im  Leben  die  Epidermis 
von  der  Cutis,  durch  Blasenbildung  ab.  Viele  Ausschlagskrankheiteu ,  selbst 
Erschütterungen  (wie  bei  Knochenbrüehen)  oder  faulige  Zersetzung  der  Säfte  beim 
Brande,  bewirken  dieselbe  Ablösung  mit  Blasenbildung.  An  der  Leiche  wird  die 
Epidermis  dureh  Fäulnis*  oder  Abbrühen  so  gelockert,  das*  sie,  hei  vorsichtiger 
Behandlung,  von  den  Extremitäten  wie  ein  Handschuh  abgestreift  werden  kann.  — 
Die  Epidermis  senkt  sich  in  alle  Hautöffnungen,  kleine  wie  grosse,  ein,  und  ge- 
räth  dadurch  in  unmittelbare  Verbindung  mit  jenem,  ebenfalls  aus  Zellen  gebil- 
deten inneren  Ueberzuge  der  Eingeweide  —  dem  Epithel. 

§.  210.  Nägel. 

Die  Nägel,  Ungnes,  sind  harte,  elastische,  viereckige,  durch- 
scheinende, convex-coneave  Hornplatten,  auf  der  Rückenseite  der 
letzten  Finger-  und  Zehenphalangen,  deren  pulpösen ,  tastenden 
Fläche  sie  Halt  und  Festigkeit  geben.  Der  hintere  und  ein  Theil 
der  Seitenränder  des  Nagels  stecken  in  einer  tiefen  Hautfurche  —  dem 
Nagel  falz,  Matrix  tmgvi*.  Die  untere  coneave  Fläche  steht  mit  der 
papillenreichen  Haut  (Nagelbett)  im  innigen  Contact,  und  vermehrt 
durch  Gegendruck  die  Schärfe  der  Tastempfindungen.  Die  Papillen 
des  Nagelbettes  finden  sieh  sowohl  im  hintersten  Bezirk  des  Nagel- 
bettes, als  auch  an  der  vorderen  Grenze  desselben.  In  der  ganzen 
übrigen,  vom  Nagel  bedeckten  Fläche  des  Nagelbettes,  verschmelzen 
sie  zu  Längsriffen  oder  Leisten,  von  welchen  HO-  IM)  auf  die  Breite 
des  Nagelbettes  kommen.  —  Der  hintere  weiche  Rand  des  Nagels, 
welcher  in  der  über  2'"  tiefen  Hautfurche  des  Nagelfalzes  steckt, 
heisst  Radix  nnr/uis.  Kr  ist  der  jüngste  Theil  des  Nagels,  welcher, 
bei  dem,  vom  Nagelfalz  nach  vorne  strebenden  Wachsthum  des 
Nagels,  allmal  ig  dem  freien  Rande  näher  rückt,  bis  auch  ihn  das 
Loos  trifft,  beschnitten  zu  werden.  Kin  weisses  Kreissegment  —  die 
Lumda  —  ziert  zuweilen*  die  Wurzel  schöner  Nägel. 

Der  Natfel  besteht  aus  denselben  Zellenelementen ,  wie  die 
Oberhaut,  und  ist  eigentlich  nur  eine  verdickte  Stelle  derselben. 
Während  die  tieferen  Zellenschichten  der  Nagelplatte,  und  ihres 
hinteren  im  Nagelfalz  steckenden  Randes,  weich  und  saftig  bleiben, 
verhornen  die  oberflächlichen,  und  verschmelzen  zu  einer  compacten 
Platte,  welche,  wenn  sie  ganz  trocken  ist,  beim  Durchschneiden 
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zersplittert.  Durch  Kochen  in  kaustischem  Natron  lassen  sich  die 
kernhaltigen  Zellen  der  obersten,  verhornten  Nagel  seh  ichte ,  wieder 
darstellen.  Nur  die  äusserste  Epiderraisschichte  setzt  sich,  vom 
Fingerrücken  kommend,  an  der  Dorsalfläche,  —  und  von  der  Volar- 
seite  kommend,  an  der  unteren  Fläche  des  Nagels,  ungefähr  eine 
Linie  hinter  seinem  freien  Rande  fest,  wodurch,  wenn  die  Epi- 
dermis vom  Finger  abgezogen  wird,  der  Nagel  mitgehen  muss. 

Ich  beobachtete  einen  Kall,  wo,  bei  der  Häufung  nach  8charlach,  mit  der 
Epidermis  auch  die  Nägel  der  zwei  letzten  Finger  abgestossen  wurden.  Nach  Ver- 
brennungen und  Erfrierungen  der  Hand  ist  das  Abfallen  der  Nägel  keine  Selten- 
heit. Das»  der  Nagel  nicht  blos  in  der  Matrix  gebildet,  und  von  hier  aus  vor- 
geschoben wird,  bemerkt  mau,  wenn  ein  nach  Quetschung  des  Fingers  abgegangener 
Nagel  regenerirt  wird.  Es  bedeckt  sich  hiebei  die  ganze  ,  sonst  vom  Nagel  be- 
deckte Hautfläehe,  mit  weichen  Homblättchen ,  welche  nach  und  nach  verhärten, 
und  zu  einem  grosseren  Nagelblatte  zusammenfliessen  Auch  spricht  das  Dicker- 
werden des  Nagels  nach  vorn  zu,  für  einen  von  unten  her  stattfindenden  Anselms* 
von  Nagelzellen.  Das  kann  aber  nicht  geläugnet  werden,  dass  die  Bilduug  des 
Nagels  vorzugsweise  von  dem  Nagelfalze  ausgeht.  —  Der  grosse  Nervenreich- 
thum  der  Nagelfurche  und  des  Nagelliettes,  erklärt  die  Scbmerzhat'tigkeit  des  zur 
Heilung  gewisser  Krankheiten  der  Nagelfurche  nothwendigen  Ausreisseus  des 
Nagels.  Da  das  Nagelbett  sehr  gefässreich  ist,  so  erscheinen  dünne  Nägel  röth- 
lich,  erblassen  bei  Ohnmächten  und  Blutungen,  und  werden  blan  bei  venösen 
Stasen,  heim  Herannahen  eines  Fieberanfalls,  und  an  der  Leiche.  —  Man  will  be- 
merkt haben,  dass,  während  der  Heilung  von  Knochenbrüchen ,  das  Wachsthnm 
der  Nägel  stille  steht. 

Der  Nagel  theilt  die  physikalischen  und  Lehenseigenschaften  der  Epidermis. 
Er  i«t  unempfindlich  ,  gefass-  und  nervenlos ,  nützt  dem  Organismus  nur  durch 
seine  mechanischen  Eigenschaften,  wird  spröde,  wenn  er  vertrocknet,  und  erweicht 
sich  durch  Baden,  so  wie  durch  Saugen  oder  Kauen  au  den  Fingern,  wofür  Kinder 
zuweilen  grosse  Vorliebe  zeigen.  Wenn  er  beschnitten  wird ,  wächst  er  rasch 
nach.  Wird  er  nicht  beschnitten ,  so  wächst  er  bis  auf  ein  gewisses  Maximum 
der  Länge  fort ,  und  nimmt  hiebei  die  Form  einer  Kralle  an.  Einem  indi- 
schen Fakir,  welcher  das  Gelübde  gemacht  hatte,  seine  Hand  immer  geschlossen 
zu  halten,  wuchsen  die  Nägel  durch  die  Spaiia  interoisea  der  Mittelhand  auf  den 
Handrücken  hinaus.  Interessant  sind  die  von  Pauli,  de  vulntrum  »analione, 
pag.  ilH,  gesammelten  Fälle,  wo  nach  Verlust  des  letzten,  oder  der  zwei  letzten 
Fingerglieder,  ein  Nagelrudiment  am  Stumpfe  des  Fingers  entstand.  Mir  ist  ein 
Fall  bekannt,  wo  nach  Amputation  des  Nagelgliedes  des  Daumens  wegen  Caries, 
ein  2"'  langer  und  3"'  breiter  Nagel,  am  ersten  Gliede  «ich  bildete.  Mandel- 
förmige und  lange  Nägel,  mit  weit  über  die  Fingerspitzen  hinausragenden  Schaufel- 
rändern, werden  für  schön  gehalten.  Die  Zeit,  welche  mit  dem  Putzen  derselben 
täglich  verloren  geht,  könnte  zu  etwas  Nützlicherem  verwendet  werden.  Sie  sind 
ein  sehr  beliebtes  und  wohl  gepflegtes  Attribut  des  reichen  Müssigganges.  Ar- 
beitende Hände  brauchen  knrzgeschnittene  Nägel. 

Als  Curiosum  sei  erwähnt,  dass  die  Nägel  in  der  Jugend,  im  Sommer,  und 
an  der  rechten  Hand  schneller  wachsen,  als  im  Alter,  im  Winter,  und  an  der 
linkeu  Hand;  ferner  dass  der  Nagel  des  Mittelfingers  unter  allen  am  schnellsten 
wächst  (Bert hold),  und  dass  in  der  Schwangerschaft  da»  Wachsthum  der  Nägel 
zusehends  abnimmt 
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§.  211.  Haare. 

Die  Haare,  Pili,  entspriessen  der  Haut,  als  geschmeidige 
Hornfäden,  deren  Erzeugung  und  Wachsthum ,  wie  bei  der  Ober- 
haut und  den  Nägeln,  auf  der  Zellenmetamorphose  beruht.  Jedes 
Haar  wird  in  die  Wurzel,  Radix,  und  den  Schaft,  Scapua ,  ein- 
geteilt. Haarwurzel  heisst  der  in  die  CutiB  eingesenkte  Ursprung 
des  Haares;  Haarschaft  der  freie  Theil  des  Haares,  welcher  an  den 
Kopfhaaren  cylindrisch,  an  den  Bart-,  Achsel-,  und  Schamhaaren 
beim  Querschnitt  oval  oder  bohnenförmig  erscheint.  Krause  Haare 
sind  an  ihren  scharfen  Krümmungen  in  der  Regel  nicht  cylindrisch, 
sondern  platt  gedrückt  und  Bchwarze  häufig  an  der  Spitze  gespalten. 
Einzelne  Unebenheiten  am  Haarschaft  entstehen  zuweilen  durch 
Splitterung  des  Haares  beim  Knicken  desselben ,  durch  Zerklüften 
und  Rissigwerden  trockener  Haare,  durch  Ankleben  von  Epidermis- 
fragmenten  oder  Schmutz.  Die  Haarwurzel  steckt  in  einer  taschen- 
förmigen  Höhle  der  Haut.  Diese  heisst  Haar  balg,  Follicnlus  pili. 
Bei  den  feinen  und  kurzen  Wollhaaren,  iMnnqo,  welche  die  ganze 
Leibesoberfläche,  mit  Ausnahme  der  Hohlhand  und  Fusssohle,  so 
wie  der  Beugeseiten  der  Finger-  und  Zehengelenke,  einnehmen, 
reichen  die  Haarbälge  nicht  in  die  Tiefe  über  das  Corium  hinaus. 
Bei  den  übrigen  Haaren  dagegen  dringen  sie  bis  in  das  Unterhaut- 
bindegewebe ein,  und  bei  den  Spürhaaren  der  Thiere  oft  bis  in  die 
subcutanen  Muskeln.  Es  lassen  sich  am  Haarbalg  drei  Schichten 
unterscheiden,  eine  äussere,  mittlere,  und  innere.  Die  äussere  be- 
steht aus  longitudinalen,  die  mittlere  aus  queren  Bindegewebsfasern; 
die  innere  ist  structurlos.  —  In  jeden  Haarbalg  münden  benachbarte 
Talgdrüsen  der  Haut  ein.  Der  Glanz  der  Haare  beniht  einzig  und 
allein  auf  ihrer  Beölung  durch  Hauttalg.  Vielgebrauchte  Haarbürsten 
und  Kämme,  sind  deshalb  immer  fett,  und  kein  Theil  unserer 
Wäsche  wird  so  schnell  schmutzig,  wie  die  Nachtmützen.  Ein  Bün- 
delchen organischer  Muskelfasern,  welches  von  der  obersten  Schichte 
der  Lederhaut,  bis  in  die  Nähe  des  Grundes  der  Haartasche  reicht,  kann 
die  Haarta8ehe  heben,  und  erhielt  deshalb  den  Namen  Arrector  pili. 

Am  Grunde  des  Haarbalges  sitzt  ein  kleines,  gefass-  und  nerven- 
reiehos  Wrärzchcn,  Papilla  pili.  Sie  ist  das  eigentliche  Bildungsorgan 
des  Haares,  und  liefert  an  ihrer  Oberflächo  jene  Zollen,  aus  denen  sich  der 
Haarschaft  aufbaut.  Auf  dieser,  an  ihrer  Basis  etwas  eingeschnürten, 
meist  kegelförmig  zugespitzten  Warze,  haftet  der  breite  Theil  der  Haar- 
wurzel, als  Haarknopf  oder  Haarzwiebel.  Er  besteht  an  seinem 
untersten,  von  der  Haarwarze  napfformig  eingedrückten  Ende,  aus 
einer  Schichte  frischer,  kernhaltiger  Zellen,  von  welchen  die  äussersten 
sich  spindelförmig  verlängern  ,  und  der  Länge  des  Haares  nach  zu 
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Fasern  an  einander  reihen,  welche  die  Rinde  des  Haarschaftes 
bilden,  während  die  inneren  Zellen  durch  ihre  bis  gegen  die  Spitze 
des  Schaftes  reichende  TTebereinanderlagerung,  das  sogenannte  Haar- 
mark erzeugen.  Das  Haarniark  vindicirt  sich  ungefähr  den  vierten 
Theil  der  Dicke  des  Haarschaftes,  lässt  sich  jedoch  nicht  an  allen 
Haaren  mikroskopisch  erkennen.  Es  fehlt  an  den  Wollhaaren ,  an 
den  Haaren  der  Kinder  bis  zum  sechsten  Lebensjahre,  und  an  der 
Spitze  aller  Haare  überhaupt.  Die  Zellen  des  Markes  werden  jedoch 
erst  nach  Behandlung  mit  kaustischem  Natron  sichtbar.  Ohne  diese 
erscheint  das  Mark  als  ein  bei  auffallendem  Lichte  glänzender,  bei 
durchgehendem  Lichte  dunkler  und  körniger  Streifen.  Das  Mark 
enthält  immer  Luft,  welche  sich  sowohl  in  den  Zellen  des  Markes, 
neben  dem  Fett  und  Pigment  desselben,  als  auch  zwischen  den- 
selben aufhält.  Durch  Einweichen  und  Kochen  läast  sich  der 
Luftgehalt  des  Haarmarkes  austreiben.  -  Die  Oberfläche  des  Haar- 
schaftes ist  mit  einem  zarten  Oberhäutchen  umgeben ,  welches  sich 
durch  Behandlung  mit  Alkalien  in  grösseren  oder  kleineren  La- 
mellen ablöst,  und  in  seine  Elemente  zerfüllt,  welche  platte,  vier- 
eckige, kernlose  Schüppchen  darstellen. 

Dir  Ritide  des  Haarschaftes  zeigt  bei  passender  Vergrössenmg  eine  Meng* 
dunkler  Fleckchen  und  Streifen,  deren  Gegenwart  die  Untersuchung  des  Haar- 
markes sehr  erschwert.  Sie  rühren  theils  von  körnigem  Pigment  her,  welches  in 
den  spindelförmigen  Zellen  der  Rinde  abgelagert  wird,  theils  sind  sie  lufthaltige 
Hohlräume  oder  Kitzen  zwhtchen  den  Zellen. 

Die  Epidermis  und  der  Munt»  Malpijhü  setzen  sich  durch  die  Austritt*- 
ötTnimg  des  Haares  in  den  Haarhalg  hinein  fort.  Dadurch  bilden  sie  sofort  eine 
doppelte  Scheide  für  die  Haarwurzel ,  und  zwar  die  Zellen  des  Mucum  Malp'njhii 
die  äussere  Wurzelseheide,  jene  der  Epidermis  die  innere  Wur ze  1  s eh e id e 
des  Haares,  auf  welche  noch  eine  dritte,  structurlose  Schichte,  als  Huxley'sche 
Scheide  folgt. 

Die  Schüppchen  der  Oberhaut  des  Haarschnftcs  decken  »ich  einander  dach- 
ziegelförmig  so,  dass  die  der  Wurzel  näheren  Schüppchen ,  sich  über  die  entfern- 
teren legen.  Sie  kehren  sich  bei  Befeuchten  des  Haares  mit  Schwefelsäure  vom 
Haarschaft  ab,  wodurch  dieser  ästig  oder  filzig  wird.  Auch  durch  Streichen  eines 
Haares  von  der  Spitze  gegen  die  Wurzel,  werden  die  Schüppchen  des  Haar- 
schaftes stärker  abstehend,  und  durch  Schaben  in  dieser  Richtung  völlig  abgestreift. 

Die  Richtung  des  Haares  steht  nie  senkrecht  auf  der  Hautoberfläche.  An 
feinen  Durchschnitten  gehärteter  Cutis  sieht  man,  dass  auch  die  Haar  Im  Ige  schief 
gegen  die  Cutis  streben.  Im  Allgemeinen  sind  die  Haare  einer  Gegend  gegen  die 
stärkeren  Knochenvorragnngen  gerichtet  (Olekranon,  CrUta  titiae,  Rückgrat),  und 
stehen  in  Linien,  welche  nie  gerade,  sondern  gebogen,  und  auf  beiden  Körper- 
seiten symmetrisch  verlaufen,  und  zusammen  jene  Figuren  bilden,  welche  von 
Esc  bricht  tMülkt'*  Archiv,  18371  als  Haarströme  oder  Haarwirbel  be- 
schrieben wurden.  Man  unterscheidet,  nach  dl*  Richtung  der  Haare,  conver- 
girende  und  divergirende  Haarwirbel.  Nach  Withof  standen  bei  einem 
mässig  behaarte  n  Manne,  anf  Quadratzoll  Haut,  am  Scheitel  "JWJJ,  am  Kinne  3<», 
an  der  Scham  34,  am  Vorderarme  23.  an  der  vorderen  Seite  des  Schenkels  nur 
13  Haare. 
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Die  Menschenhaare  scheinen  einem  ähnlichen,  wenn  auch  nicht  so  regel- 
mässig erfolgenden,  periodischen  Wechsel  zu  unterliegen,  wie  er  bei  Thieren  als 
Hären  und  Mausern  bekannt  ist.  Die  Wahrscheinlichkeitsgründc  dafür  liegen 
1.  in  dem  gleichzeitigen  Vorhandensein  junger  Ersatzhaare  mit  den  reifen  und 
abzustossenden  in  einem  und  demselbeu  Ilaarbalg;  2.  in  dem  nie  fehlenden  Vor- 
kommen ausgefallener  Haare  zwischen  den  noch  feststehenden.  3.  in  dein  Um- 
stände, das«  zwischen  Haaren,  welche  man  regelmässig  und  in  kurzen  Zwischen- 
räumen zu  stutzen  pflegt,  und  welche  deshalb  die  Spuren  der  Scheerenwirkung  an 
ihren  Spitzen  zeigen,  immer  einzelne  dünnere  Haare  vorkommen,  deren  Spitzen 
vollkommen  unversehrt  sind. 

Zur  mikroskopischen  Untersuchung  der  Haare  wählt  man  am  zweckmässig- 
sten  graue  oder  weisse  Haare,  da  in  ihnen  kein  störender  Pigmentstoff  enthalten 
ist  Längenschnitte  derselben  bereitet  man  »ich  durch  vorsichtiges  Schaben  des 
Haares.  Querschnitte  der  eigenen  Haare  erhält  man  am  schönsten ,  wenn  man 
sich  in  kurzer  Zeit  zweimal  rasirt.  Befeuchtung  der  Haarschnitte  mit  verdünnten 
Alkalien  oder  Säuren,  erleichtert  wesentlich  die  Rrkenntniss  der  Structnr  der  ver- 
hornten Hnarbestandtheile. 


§.  212.  Physikalische  und  physiologische  Eigenschaften 

der  Haare. 

Das  Haar  vereinigt  einen  hohen  Grad  von  Festigkeit  mit  Bieg- 
samkeit und  Elastieität,  und  nimmt,  wie  immer  gebogen,  Heine  nor- 
male Richtung  leicht  wieder  an.  Ein  dickes  Haupthaar  trägt  ein 
Gewicht  von  drei  bis  fünf  Loth,  ohne  zu  zerrcissen,  und  lässt  sich, 
bevor  es  entzwei  geht,  um  ein  Drittel  seiner  Länge  ausdehnen. 
Trockene  Haare  werden  durch  Reiben  elektrisch,  und  können  selbst 
Funken  sprühen.  Von  Katzen  und  Rappen  ist  dieses  vielfältig  be- 
kannt geworden,  und  die  Entwicklung  der  Elektricität  im  Harz- 
kuchen,  der  mit  einem  Fuchsschwänze  gepeitscht  wird,  gehört  auch 
hieher.  Die  hygroskopische  Eigenschaft  der  Haare  wurde  in  der 
Physik  zu  Feuchtigkeitsmessern  benutzt.  Saussure  fand  selbst  das 
Mumienhaar  noch  hygroskopisch.  Das  fette  Oel,  welches  die  Haare 
von  den  Talgdrüsen  erhalten  ,  und  welches  ihnen  ihren  Glanz  und 
ihre  Geschmeidigkeit  giebt,  beeinträchtigt  die  Empfänglichkeit  der 
Haare  gegen  Feuchtigkeitsänderungen ,  und  muss  durch  Kochen  in 
Lauge  oder  durch  Aether  entfernt  werden,  um  ein  Haar  als  Hygro- 
meter zu  verwenden.  Das  Haar  widersteht,  wie  die  übrigen  Horn- 
gebilde der  Haut,  der  Fäulniss  ausserordentlich  lauge,  löst  sich  aber 
im  Papinianischen  Digestor  auf,  schmilzt  beim  Erhitzen,  verbrennt 
mit  Horngeruch,  und  hinterlässt  eine  Asche,  welche  Eisen-  und 
Manganoxyd,  Kiesel-  und  Kalksalze  enthält. 

Die  Farbe  des  Haares  durchläuft  alle  Nuancen  vom  Schneeweiss  bis  Pech- 
schwarz. Bei  Arbeitern  in  Kupfergruben  hat  man  grüne  Haan*  gesehen.  Die 
Haarfarbe  steht  mit  der  Farbe  der  Haut  in  einer,  wenn  auch  nicht  absoluten  Be- 
ziehung, und  erhält  nur  bei  einem  Säugethiere       dem  Cap'schen  Maulwurf  — 
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metallischen  Irisselümmer.  Die  Pigmentininir  der  Zellen  und  Zellenkerne  in  der 
Rinde  des  Haarsehaftes  bedingt  die  Haarfarbe.  Gelblich  weiss  erscheinen  die 
Haare  bei  den  Kakerlaken  ( I^uratthivptM ,  Dondo»,  lilafanU)  wegen  Mangel  des 
Pigments.  Rothe  Haare  enthalten  mehr  Schwefel,  als  andere,  und  ändern  deshalb 
ihre  Farbe  durch  Bleisalben,  selbst  durch  den  Gebrauch  bleierner  Kämme.  —  Das* 
das  Haar,  so  wenig  wie  Oberhaut  und  Nagel,  als  ein  abgestorbener  Ejcctionsstoff 
der  Haut  angesehen  werden  könne,  beweisen  die  mit  der  Vitalität  der  Haut  über- 
einstimmenden und  durch  sie  bedingten  Lebenszustände  des  Haares.  Henle  sagt 
hierüber:  .das  Verhalten  der  Haare  ist  ein  Hilfsmittel  der  Diagnose;  sie  sind 
weich  nnd  glänzend  bei  turgescirender,  duftender  Haut;  trocken,  spröde,  und  strup- 
pig bei  Collapsus  der  Kürperoberfläche. "  Das  plötzliche ,  in  wenig  Stunden  er- 
folgte Ergrauen  der  Haare  durch  Angst,  Schreck,  oder  Verzweiflung  (Thom. 
Morus,  Marie  Antoinette),  kann  durch  eine  Umstimmung  der  lebendigen  Thä- 
tigkeit  im  Haare,  vielleicht  auch  durch  die  chemische  Einwirkung  eines  in  der 
Hauttranspirntion  enthaltenen  unbekannten  Stoffes  bewirkt  werden.  Auch  das  Fest- 
werden mit  der  Wurzel  ausgezogener  und  auf  ein  zweites  Individuum  verpflanzter 
Haare,  spricht  für  eine  lebendige  Thätigkeit  im  Haare.  —  Das  Fortwachsen  der 
Haare  an  Leichen  erklärt  sich  vielleicht  nur  aus  dem  Einfallen  und  Schrumpfen 
der  Hautdecken ,  wodurch  die  Haarstoppel  vorragender  werden  ,  oder  aus  dem 
Rigor  der  organischen  Muskelfasern  der  Haarbälge,  welche  den  Haartaschenboden 
heben,  und  somit  die  Spitze  des  rasirten  Haares  ans  der  Cutis  hervordrängen.  — 
Bei  allen  Operationen  an  behaarten  Stellen,  müssen  die  Haare  vorläufig  abrasirt 
werden,  denn  ihre  Gegenwart  erschwert  die  reine  Schuittführuug ,  einzelne  Haare, 
welche  zwischen  den  Wundrändern  liegen,  hindern  ihre  schnelle  Vereinigung,  und 
die  Verklebung  der  Haare  mit  den  angewandten  Heftpflastern,  macht  nicht  blos 
das  Wechseln  des  Verbandes  schmerzhaft,  sondern  gefährdet  es  auch  durch 
Wiederaufreissen  der  kaum  verharschten  Wundräuder. 

Die  physiologische  Bedeutung  der  Haare  ist  nichts  weniger  als  klar.  Als 
mechanisches  Schutzmittel  können  sie  nur  bei  den  Thieren  gelten,  deren  obere 
Körperseite  in  der  Regel  eine  dichtere  Haarbekleidung  trägt,  als  die  untere.  — 
Als  natürlicher  Schmuck  erfreuen  sich  die  Haare  einer  besonderen  Pflege  bei  allen 
gebildeten  und  ungebildeten  Nationen,  insonderheit  den  Frauen,  und  man  ist  dar- 
auf bedacht,  den  Verlust  derselben  durch  die  Kunst  zu  verbergen.  Der  buschige 
Reiz  eines  wohlbestellten  Backenbartes,  die  Bürste  des  Schnurbartes,  der  Vollbart 
des  t'apuciners  und  des  Demokraten,  haben  auch  im  starken  Geschlechte  enthu- 
siastische Verehrer,  weil  sie  selbst  nichtssagenden  Gesichtern  einen  gewissen  Aus- 
druck geben.  Ein  schönes  Haar  ist  eine  wahre  Zierde  des  menschlichen  Hauptes, 
wenn  dieses  nicht  häuslich  ist.  Scheren  des  Kopfes  war  im  Mittelalter  mitunter 
Strafe  der  Prostitntion,  und  bei  den  alten  Deutschen  wurde  nach  Tacitus  deu 
Ehebrecherinnen  das  Haupthaar  abgeschnitten;  eine  jedenfalls  mildere  Strafe,  als 
das  in  Seaudinavieii  über  beide  Schuldige  verhängte  Zusammenpfähleu  auf  einem 
Haufen  von  Dorogestriipp.  -  Das  Keimen  der  Scham-  und  Antlitzhaare  kündiget 
als  Vorbote  den  erwachenden  Geschlechtstrieb  an.  Warum  die  Frauen  keinen 
Bart  bekämen,  erklärt  das  Alterthum:  „wurm  ornut  harfta,  quam  oh  yravitatem 
natura  conce*»it ;  feminis  cum  negavit ,  qua*  ad  mavilatem  magi*,  quam  ad  gravi- 
fatem  facta»  e»»e  voluit." 


Das  Unterhautbindegewebe  (Textus  cellulonu  subcutanen»), 
ist   eine  sehr  nachgiebige   und  dehnbare,   aus   Bindegew  ebsfaser- 
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bündeln  und  elastischen  Fasern  gebildete  Unterlage  der  Haut,  welche 
die  Verbindung  der  Haut  mit  den  tieferen  Gebilden,  insbesondere 
mit  den  Fascien  vermittelt,  und  die  Verschiebbarkeit  und  Faltbar- 
keit der  Haut  bedingt.  Seine  Faserbündel  gehen  in  das  Gewebe 
der  Cutis  über,  und  erzeugen  die  faserige  Grundlage  derselben. 
Zwischen  den  Bündeln  bleiben  Maschen  oder  Lücken  frei ,  welche 
unter  einander  communiciren.  Diese  Maschen  werden  von  Fett 
eingenommen.  Massenhafte  Ablagerung  desselben  kann  die  Dicke 
dieser  Bindegewebsschichte,  bis  auf  2  Zoll  bringen.  In  solchem  mit 
Fett  geschwängerten  Zustande,  wird  das  subcutane  Bindegewebe 
auch  Fetthaut  (Panmcvhis  ndiposus)  genannt. 

Wo  immer  Bindegewebe  in  grösserer  Menge  vorkommt,  kann  Fcttentwick- 
lnng  stattfinden,  welche  durch  fettreiche  Nahrung  bei  Körper-  und  Getnüthsruhe 
begünstigt  wird,  und  unter  Umstünden  so  überhand  nimmt,  dass  das  Fett  andere 
organische  Gewebe,  besonders  Muskeln,  verdrängt,  sie  durch  fettige  Umwandlung 
zum  Schwinden  bringt,  und  jene  üppige  Beleibtheit  erzeugt,  welche  man  bei  den 
Thieren  absichtlich  durch  Mästung  erzielt,  beim  Menschen  als  Krankheit  ansieht. 
—  Bei  den  Mauren  gilt  grosse  Fettleibigkeit  einer  Frau  für  grosse  Schönheit,  und 
bei  den  Kelowi  in  Centraiafrika ,  muss  eine  tadellose  Odaliske  das  Gewicht 
und  den  Umfang  eines  jungen  Kameeis  besitzen,  welches  denn  auch  durch  einen 
mit  grosser  Behaarlichkeit  durchgeführten  Mästungsprocess  angestrebt  wird  (Ule, 
neueste  Entdeckungsreisen).  —  Nur  das  Unterhautbindegewebe  des  männlichen  Glie- 
des, des  Hodensackes,  der  Augenlider,  der  Nase  und  der  Ohrmuschel,  bleibt  immer 
fettlos. 

Es  muss  befremden,  dass  das  weiche  Fett  an  jenen  Stellen,  welche  starken 
und  anhaltenden  Druck  aushalten,  wie  das  Gesäss  und  die  Fusssohle,  nicht  zum 
Weichen  gebracht,  oder  aus  seinen  Bläschen  herausgedrückt  wird.  Die  Stärke 
der  Wand  der  Fetteysten  und  der  sie  umschliessenden  Bindegewebsmaschen  ,  so 
wie  der  Umstand,  dass  Fett,  in  feuchte  Häute  eingeschlossen,  selbst  bei  hohem 
Drucke  nicht  durch  die  Poren  derselben  entweicht,  erklärt  dieses  Verhalten.  — 
Die  Armuth  an  Blutgefässen  und  Nerven,  und  die  dadurch  gegebene  geringe  Vita- 
lität des  Fettes,  sind  der  Grund,  warum  Operationen  im  Patmiculu»  adiporu* 
wenig  schmerzhaft  sind,  Wunden  desselben  wenig  Tendenz  zur  schnellen  Vereini- 
gung haben,  und  die  Veroarbung  äusserst  träge  erfolgt.  Die  unglücklichen  Re- 
sultate des  Steinschnittes  und  der  Amputationen  bei  fetten  Personen ,  sind  allen 
Wundärzten  bekannt,  und  die  Beobachtung  am  Krankenbette  lehrt,  dass  bei  allen 
grösseren  Wunden  das  Fett  der  Schnittflächen  früher  durch  Resorption  schwinden 
muss.  bevor  die  Vernarlning  erfolgt.  —  Die  Communication  der  Bindegewebsrätime 
im  Texfu*  cellulosit*  suheulaneu*,  erklärt  die  leichte  Verbreitung  von  Luft  im 
Bindegewebe  bei  Emphysemen,  von  Blut-,  Eiter-  und  Jauehecrgiisseit,  und  das 
Zuströmen  des  Wassers  zu  den  tiefstgelegenen  Körperstellen  bei  Wassersucht. 
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B.  Geruchorgan. 

§.  214.  Aeussere  Nase. 

Die  äussere  Nase  bildet  das  Vorhaus  des  Geruchorgans,  und 
besteht,  nebst  seiner  unbeweglichen,  durch  die  Nasenbeine  und  die 
Stirnfurtsätze  der  Oberkiefer  gebildeten  Grundlage,  aus  einem  un- 
paaren  und  unbeweglichen,  und  zwei  paarigen,  beweglichen  Knor- 
peln,  welche  durch  ihre,  bei  verschiedenen  Menschen  sehr  ver- 
schiedene Funn ,  die  zahllosen  individuellen  Verschiedenheiten  des 
Nase nv orsprungs,  vom  Stumpfnäschen  bis  zur  Pfundnase,  begründen, 
deren  Werth  für  die  Physiognomik  grösser  sein  mag,  als  für  die 
Verrichtungen  dieses  Sitmesurganes.  Alle  Nasenknurpel  sind  Faser- 
knurpel. 

Der  unpaare  Nasenscheidewandknurpel,  Septem  carti- 
lagineum  s.  Cartifago  (fuaärangula)%s ,  bildet  den  vorderen  Theil  der 
Nasenscheidewand,  deren  hinterer,  knöcherner,  durch  das  Pflug- 
scharbein und  die  senkrechte  Siebbeinplatte  gegeben  ist.  Er  hat 
eine  ungleich  vierseitige  Gestalt,  und  ist  mit  seinem  hinteren  Winkel 
in  den  zwischen  der  senkrechten  Siebbeinplatte  und  dein  Voiner 
übriggelassenen  einspringenden  Winkel  fest  eingelassen.  Sein  hin- 
terer oberer  Rand  passt  somit  auf  den  unteren  Hand  der  senk- 
rechten Siebbeinplatte,  sein  hinterer  unterer  an  den  vorderen  Rand 
des  Vumer.  Sein  vorderer  oberer  Hand  liegt  in  der  Verlängerung 
des  knöchernen  Nasenrückens ,  und  sein  vorderer  unterer  ist  frei, 
geht  aber  nicht  bis  zum  unteren  Rande  der  die  beiden  Nasenlöcher 
trennenden,  und  blos  durch  das  Integument  gebildeten  Scheide- 
wand (Sputum  membranareum)  herab.  Wenn  man  Daumen  und 
Zeigefinger  einer  Hand  in  beide  Nasenlöcher  eiuführt,  und  das 
Septum  membranareum  nach  rechts  und  links  biegt,  fühlt  man  den 
freien  Hand  des  Scheidewandknurpels  ganz  deutlich. 

Im  Embryo  ist  die  ganze  Nasenscheidewand  knorpelig.  Das  Pflugscharbein 
entsteht  zu  beiden  Seiten  des  Innreren  Abschnittes  dieses  Knorpels ,  und  wird 
somit  aus  zwei  Platten  bestehen  ,  zwischen  welchen  der  ursprüngliche  Nasen- 
seheidewandknorpel  noch  existirt.  Dieser  Knorpel  schwindet  erst  spat  mit  der 
vollständigen  Entwicklung  de»  Pdugscharbein».  So  lange  er  existirt.  findet  sich 
zwischen  dem  oberen  Rande  des  Vomer  und  der  unteren  Fläche  de»  Keilbeins  ein 
Loch,  durch  welches  ein  Ast  der  Arteria  pharyngea  zum  Knorpel  gelangt,  um  ihm 
die  zu  seinem  Wachsthum  nöthige  Blutzufuhr  zu  sichern.  Der  Nasenscheidewand- 
knurpel des  Erwachsenen  muss  somit  als  der  nicht  verknöchernde  Rest  der  em- 
bryonischen knorpeligen  Nasenscheidewand  angesehen  werden. 

Die    paarigen    dreieckigen    uder   Seiten  wandknurpel 
der  Nase,  Cartilaginejt  trianguläres  s.  lateralen,  liegen  in  den  ver- 
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längerten  Ebenen  beider  Nasenbeine.  Sie  Stessen  mit  ihren  oberen 
Rändern  aneinander,  und  verschmelzen  am  Nasenrücken  mit  dem 
Nasenscheide  wandknorpel  so  innig,  dass  sie  mit  vollem  Hechte  als 
integrirende  Bestandteile  desselben  genommen  werden  können. 

Die  paarigen  Nasenflügelknorpel,  Cartilayinett  nlares  s. 
pinnnies,  liegen  in  der  Substanz  der  Nasenflügel,  auf  deren  Form 
sie  Einfluss  nehmen.  Sie  reichen  aber  nicht  bis  zum  seitlichen 
Rande  der  Nasenlöcher  herab,  welcher  blos  durch  das  Integument 
gebildet  wird.  Sie  gehen  bis  zur  Nasenspitze  vor,  biegen  sich  von 
hier  nach  einwärts  um,  werden  schmäler,  und  enden  im  Septum 
membrmiacenm  ,  gewöhnlich  mit  einer  mässigen  Verdickung.  Sie 
bilden  demnach  die  äussere,  und  den  vorderen  Theil  der  inneren 
Umrandung  der  Nasenlöcher,  welche  sie  offen  erhalten.  Mit  dem 
unteren  Rande  der  dreieckigen  Nasenknorpel,  und  mit  dem  Seiten- 
rande der  Incisura  piriformis  narium  hängen  sie  durch  Bandmasse 
zusammen,  in  welcher  häufig  mehrere  kleinere,  rundliche,  oder 
eckige  Knorpelinseln,  die  CnrtiUußnes  sesnmoidene,  eingesprengt  liegen. 
Schneidet  man  zwischen  den  beiden  nach  innen  umgebogenen 
Theilen  der  Nasenflügelknorpel  senkrecht  ein,  so  kommt  man  auf 
den  vorderen,  unteren,  freien  Rand  des  viereckigen  Nasenscheide- 
wandknorpels. 

Die  äussere  Oberfläche  der  knorpeligen  Nase  wird  von  der 
allgemeinen  Decke  überzogen,  welche  ziemlich  fest  durch  fettloses 
Bindegewebe  an  die  Knorpel  anhängt,  und  nicht  gefaltet  werden 
kann,  was  doch  auf  der  knöchernen  Nase  sehr  leicht  geschieht. 
Die  Haut  der  Nase  ist  reich  an  Talgdrüsen ,  deren  grösste  Exem- 
plare, von  1,200"'  Länge,  in  der  Furche  hinter  dem  Nasenflügel 
münden.  Die  in  den  Nasenöffnungen  sichtbaren  Haare  (Vibrissae) 
sind  theils  nach  abwärts  gegen  die  Oberlippe,  theils  direct  gegen 
die  Nasenscheidewand  gerichtet,  und  werden  im  Alter  und  bei 
Männern  überhaupt  länger  als  bei  Weibern  gefunden.  Sie  wachsen 
sehr  rasch  nach,  wenn  sie  ausgezogen  werden.  Das  Thränen  der 
Augen  beim  Auszupfen  derselben  ist  ein  sprechender  Beleg  für  die 
Sympathie  der  Nasenschleimhaut  mit  der  Bindehaut  des  Auges. 

Die  Muskeln,  welche  auf  die  Bewegung  der  Nasenknorpel  Kinfluss  nehmen, 
wurden  schon  in  §.  abgehandelt. 

Aeusserst  selten  steht  die  Nase  vollkommen  symmetrisch-median ;  —  eine 
Beobachtung ,  die,  von  jedem  Porträtmaler  bestätigt  werden  kann.  Am  öftesten 
weicht  sie  nach  links  ub.  Auch  das  Saturn  nnrium  o*»eum  et  cartilnymeum  biegt 
sich  nach  der  einen  oder  anderen  Seite,  wo  dann  die,  der  coneaven  Flache  der 
Krümmung  entsprechende  Nasenmuschel ,  sich  durch  Grösse  auszeichnet.  -  Sehr 
selten  kommt  ein  angeborenes  Loch,  bis  zur  Grösse  eines  Pfennigs  ,  im  ScheioV- 
wandknorpel  vor.  Ich  habe  es  iu  meinem  anatomischen  Leben  nur  dreimal  beob- 
achtet. Es  wird  leicht  sein  ,  eine  angeborene  Oeffuuug  von  einem  vernarbten, 
durchbohrenden,  syphilitischen  Geschwür,  durch  die  im  ersteren  Falle  glatte  und 
H  j  1 1 1,  Lehrbuch  o>r  AuaUjmie.  34 
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§.  »16  NaMnböhl«  and 


nicht  gezackte  Beschaffenheit  dp«  Randes  sm  unterscheiden.  —  Huschke  beschrieb 
zwei  neue  NnHenknorpel,  als  1  t  Zoll  lange,  paarige,  knorpelige  Streifen,  welche 
den  untersten  Theil  der  knorpeligen  Scheidewand  ausmachen,  und  sich  vom  vor- 
deren Ende  des  Vomer  bis  zur  Spina  na*ali*  anterior  erstrecken.  Er  nannte  sie 
Yomer  cartilagineu*  Jextfr  e(  *ini*lrr. 


§.  215.  Nasenhöhle  und  Nasenschleimhaut. 

Die  Nasenhöhle  wurde  bereits  in  der  Osteologie  abgehandelt. 
Es  erübrigt  somit  blos  die  anatomische  Betrachtung  der  Nasen- 
schleimhaut. 

Als  eigentliches  Organ  des  Geruchsinnes  funetionirt  die  Schleim- 
haut der  Nasenhöhle,  Riechhaut,  Membrana  pituitaria  narium  ». 
Schneidert.  Sie  ist  eine  an  verschiedenen  Stellen  der  Nasenhöhle 
verschieden  dicke,  nerven-  und  gefässreiche,  aus  Bindegewebsfasern, 
mit  eingestreuten  zahlreichen  Kernen,  jedoch  ohne  irgend  eine  Bei- 
mischung elastischer  Fasern  bestehende  Membran,  welche  die  innere 
oder  freie  Oberfläche  der  die  Nasenhöhle  bildenden  Knochen  über- 
zieht ,  an  den  vorderen  Nasenlöchern  mit  der  Cutis  im  Zusammen- 
hange steht,  durch  die  hinteren  Nasenöffnungen  in  die  Schleimhaut 
des  Rachens  übergeht,  und  in  alle  Nebenhöhlen  eindringt,  welche 
mit  der  Nasenhöhle  in  Verbindung  stehen.  Die  in  ihr  eingetragenen 
Endigungen  der  Nervi  otfactorii  vermitteln  die  (xeruehsempfindungen, 
während  die  gleichfalls  ihr  angehörenden  Nasaläste  des  Trigeminus 
blos  Tastgefühle  veranlassen.  Ihre  Dicke,  ihr  Reichthum  an  Drüsen. 
Blutgefässen  und  Nerven ,  ist  nur  in  der  eigentlichen  Nasenhöhle 
bedeutend.  In  den  Nebenhöhlen  verdünnt  sie  sich  auffallend ,  und 
nimmt  vergleicbungsweise  mehr  das  Ansehen  einer  serösen  Haut 
an,  behält  aber  noch  immer  eine  gewisse,  wenn  auch  unbedeutende 
Anzahl  kleiner  Sehleimdrüseu.  Die  Nasenschleimhaut  besitzt  zwei 
verschiedene  Arten  von  Drüsen.  In  der  unteren  Region  der  Nasen- 
höhle, wo  sich  der  Trigeminus  verästelt  (Regio  respiratoria) ,  finden 
sich  acinöse  Schleimdrüschen ;  in  der  oberen  Region,  wo  sich  der 
(reruchnerv  verzweigt  (Regio  ol factorin),  treten  lange,  gerade,  oder 
au  ihren  Enden  leicht  gewundene,  tubulöse  Drüseu  auf. 

Die  Dicke  der  Nascnsehleimhant  verengt  den  Raum  der  knöchernen  Nasen- 
höhle liedentend.  Es  ist  deshalb  leicht  möglich,  dass  bei  krankhafter  Lockerung 
und  Aufschwellung  derselben,  wie  beim  Schnupfeu,  die  Wegsamkeit  der  Nasen- 
höhle für  die  zu  inspirirende  Luft  gan*  nnd  gar  aufgehoben  wird.  Sie  wird  in 
den  oberen  Regionen  der  Nasenhöhle,  im  Siebbeinlabvrinth,  so  wie  am  Boden  der 
Nasenhöhle  nnd  in  den  Nasengängen  dünner  angetroffen,  als  auf  der  mittleren 
nnd  unteren  Nasenmuschel  nnd  auf  der  Nasenscheidewand.  Am  dicksten  aber 
ffndot  man  die  Nasenscbleimhaut  am  unteren  freien  Rand  der  unteren  Natten- 
muschel,  wo  sie  einen  weichen  und  schlotternden  Wulst  bildet. 
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Die  Nasenschleimhaut  führt  in  der  Regio  olfuctorin  Cylinder- 
epithel,  in  der  Regio  respiratoria  Flimmerepithel.  Letzteres  beginnt 
aber  erst  an  der  Jnciaura  pyriformis  imrinm.  An  der  inneren  Flache 
der  paarigen  Nasenkuorpel  findet  sieh  nur  geschichteten  l'latten- 
epithel.  Das  Epithel  der  Nasenhöhle  hat  in  neuester  Zeit  sehr  sorg- 
faltige Untersuchungen  angeregt.  M.  Schultze  behauptet,  gewisse 
Zellen  dieses  Epithels  mit  den  peripherischen  Enden  der  Gerueh- 
nerven  in  Zusammenhang  gesehen  zu  haben.  Es  soll  nämlich  das 
Epithel  der  Regio  olfactoria  aus  zwei  Arten  von  Zellen  bestehen. 
Die  eine  Art  sind  gewöhnliche,  palissadenförmig  gruppirte  Cylinder- 
zellen.  Die  zweite  Art  von  Zellen  ist  spindelförmig,  mit  zwei  in 
entgegengesetzten  Richtungen  abgehenden  Ausläufern.  Der  eine 
(peripherische)  endigt  zugespitzt  in  gleicher  Höhe  mit  dein  freien 
Ende  der  übrigen  Epithelialzellen ,  (oder  ragt,  als  haarfönnige 
Verlängerung  noch  über  sie  hinaus,  wie  bei  Amphibien).  Der 
andere  setzt  sich  mit  den  Primitivfasern  des  Nerviut  oljactorim  in 
Verbindung,  mit  welchen  er  histologisch  die  vollkommenste  Ueber- 
einstimmung  zeigt.  Diese  zweite  Art  von  Zellen  würde  demnach 
als  das  peripherische  Ende  der  Fasern  des  Nereus  olfactoritu  anzu- 
sehen sein,  wesshalb  Schultze  sie  mit  dem  Namen  Riechzellen 
belegt.  Wie  aber  im  Gebiete  der  mikroskopischen  Anatomie  des 
Widerspruchs  kein  Ende  ist,  so  stiess  auch  die  Neuheit  dieser  Lehre 
auf  ebensoviel  Zweifel  als  Glauben,  und  erwartet  wie  alles  Irdische, 
von  der  Zukunft  ihr  weiteres  Schicksal.    Seuescwtf  rwwtre». 

Vm  da*  Gebiet  der  Nasenschleimhaut  als  Ganzes  zu  ülierKchnucn .  möge 
man  sich  die  in  §.  116  geschilderten  knöchernen  Wandungen  der  Nasenhöhle  in'» 
Gedächtnis*  zurückrufen.  Da  nun  diese  Wandungen  als  bekannt  vorausgesetzt 
werden,  so  ist  über  die  Verbreitung  der  Nasenschleiinhaut  nichts  weiter  zu  sagen. 

Die  Venennetze  der  Nasenschleimhaut  sind  sehr  ansehnlich,  besonder*  am 
hintereu  l'mfang  der  Muscheln.  Die  profusen  Nasenblntungcn  .  und  die  beim 
flie**enden  Schnupfen  fco  copiö*en  AkfOndcrungsmcngen  .  werden  hiedurch  ver- 
ständlich. Auch  lässt  sich  aus  dem  Anschwellen  dieser  Netze  durch  Klutanhüufung 
erklären,  warum  man  häufig  durch  das  Nasenloch  jener  Seit»-,  auf  welcher  man 
im  Bette  liegt,  keine  Luft  hat.  Stellenweise,  besonder*  in  der  fi-'jio  rtjrpimtnriu, 
s.,wie  an  der  Einmündung,  und  in  der  ganzen  Uinge  des  Thränen-Nascngange*. 
nehmen  diese  Venennetze  den  Charakter  <  ine*  rnveni<">sen  Gcvvcl»*  an     llenl<  j. 

Die  ('ommunication-öffnungeti  der  Nasenhöhle  fii r  die  Nebenhöhlen  werden, 
der  theilweiie  über  sie  weg«treifenden  Schleimhaut  wegen  ,  im  fmrhen  Zustande 
bedeutend  kleiner  gefunden,  als  am  macerirten  Schädel.  IV*ond<  r-  auffallend  ist 
dieses  hei  dem  Eingange  in  die  Highmorshöhle,  welcher  in  der  laiche  nur  als 
eine  in  der  Mitte  de«  J/«/j/ut  iiarim,i  mfli»*  befindliche.  1 "'  bis  IVj'"  weite  Spalte 
gesehen  wird,  während  er  am  skeletirten  Kopfe  eine  weite,  zackige  OcfTnrmg 
bildet.  —  Die  runde  oder  schlitzförmige  Naw-mniindung  de-  Tbränen-Na*eiigange« 
liegt  im  Mwfttf  narium  infrrinr  in  einer  Bucht,  welch*  dem  Ansätze  des  vorderen 
Ende*  der  unteren  Na^-nmuschel  an  die  Oista  de-  Na*e!if.,rt*atxe«  d,.*  Olwr- 
kiefers  »nUpricbt.  Die  Entfernung  der  Mündung  des  Tbräneni)A-»iigange«  vom 
aa^sereti  Nasenloch  beträgt  circa  'S  Linien. 
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Nil  Stenson  (de  musculis  et  glandulis.  Amstel.,  1664.  p.  37)  entdeckte 
eine.  Commuuication  der  Nasen-  mit  der  Mundschleimhaut,  in  Form  zweier  enger, 
häutiger  Gänge,  welche  durch  die  knöchernen  Canalea  naao-paiatini ,  vom  Boden 
der  Nasenhöhle  zum  Gaumen  verlaufen.  Jacobson  (Annales  du  mus.  d'hist.  nat. 
Tom.  1«)  und  Rosen thal  (Tietiemann  und  Treviranu*,  Zeitschr.  für  Physiol. 
Tom.  II)  entrissen  diese  Entdeckung  der  Vergessenheit.  Nach  meinen  Beobach- 
tungen verhalten  sich  die  Stenson'schen  Kanäle  wie  folgt:  Einen  Zoll  hinter  der 
Spina  naaalia  anterior  liegt  beiderseits  von  der  Criata  naaalia  inferior  eine  taug- 
liche, mit  einem  Borstenhaar  zu  sondirende,  geschlitzte  Oeffnung,  welche  in  einen 
häutigen  Schlauch  geleitet,  der  schräg  nach  vorn  läuft,  sic  h  durch  knorpelartige 
Verdickung  seiner  Wand  trichterförmig  verengt,  durch  den  Canatia  nnao-palatinu* 
zum  harten  Gaumen  tritt,  und  sich  bald  mit  dem  der  anderen  Seite  vereinigt,  bald 
neben  ihm  auf  einer  Schleimhantpapille  ausmündet,  welche  unmittelbar  hinter  den 
oberen  Schneidezähnen  in  der  Medianlinie  des  harten  Gaumens  steht.  Die  Weite 
des  Kanals  ist  sehr  veränderlich,  und  nicht  dnrch  seine  ganze  Länge,  welche  un- 
gefähr ö'"  misst,  gleichbleibend.  Zuweilen  erweitert  er  sich  vor  seiner  Ausinün- 
dung.  Der  Kanal  hat  keine  besondere  physiologische  Bedeutung.  Man  kann  es 
als  sichergestellt  hinnehmen,  das*  er  die  auf  ein  Minimum  reducirte  grosse  Com- 
municationsörTmuig  der  embryonischen  Nasen-  und  Mnndhöhle  sei.  Der  Kanal 
wird  öfters  auch  als  Jacobson' sches  Organ  erwähnt,  welche  Benennung  ihm 
durchaus  nicht  zukommt,  da  das  von  Jacobson  bei  mehreren  Säugethierordnungen 
beschriebene,  räthselhaftc  Organ,  beim  Menschen  spurlos  fehlt.  Dasselbe  bestellt  aus 
einem  paarigen ,  am  Boden  der  Nasenhöhle ,  neben  der  Scheidewand  gelegenen, 
lauggezogen  birnfönnigen  ,  von  einer  knorpeligen  Kapsel  umschlossenen  Schleim- 
hautsack ,  der  sich  mit  feiner  Oeffnung  in  den  Stenson'schen  Gang  seiner  Seite 
öffnet.  Beim  Schafe  miiudet  das  Organ  neben  den  Gauinenöffuungeu  dieser  Gänge. 

Befeuchtung  der  Nasenschleimhaut  ist  ein  unerlässliches  Erfonlerniss  für 
die  Geruchswahniehmung.  Hieraus  erklärt  sich  der  Reichthum  au  Blutgefässen 
und  Drüseu  in  dieser  Membran.  Nur  ein  krankhaftes  Uebermaass  von  Schleim- 
absonderung veranlasst  das  den  Thieren  und  Wilden  unbekannte,  ekelerregende 
Schneuzen,  welches  weit  mehr  üble  Gewohnheit,  als  wirkliches  Bedürfuiss  ist.  — 
Bei  trockener  Nasenschleimhaut,  wie  beim  Stockschnupfen,  geht  der  Geruch  ver- 
loren, und  viele  Körper  riechen  nur,  wenn  sie  befeuchtet  oder  angehaucht  werden. 
Da  die  Riechstoffe  nur  durch  das  Einathmen  in  die  Nasenhöhle  gebracht  werden, 
sc»  dient  das  Geruchorgan  zugleich  als  Atrium  reapirtdioni* ,  und  giebt  uns  war- 
nende Kunde  über  mephitisehe  und  irrespirable  Gasarten.  Es  wäre  insofern  nicht 
unpassend ,  die  Nasenhöhle  die  Athmungshöhle  des  Kopfes  zu  nennen.  —  Ver- 
suche haben  es  hinlänglich  constiitirt,  flass  die  Schleimhaut  der  Nebenhöhlen  für 
Gerüche  unempfindlich  ist.  Ich  habe  selbst  bei  einem  Mädchen,  welches  an  Hy- 
dropa antri  llighmori  litt,  4  Tage  nach  gemachter  Function  der  Höhle,  durch 
10  Tropfen  Acet.  arom.,  welche  durch  eine  Canüle  in  die  Höhle  eingeträufelt 
wurden,  keine  Geruchsempfinduiig  entstehen  gesehen.  Deschamps  n.  A.  haben 
dieselbe  Erfahrung  an  der  Stirnhöhle  gemacht.  Nur  in  der  Luft  suspendirte 
Riechstoffe  werden  gerochen.  Füllt  man  seine  eigene  Nasenhöhle  bei  horizontaler 
Kückenlage  mit  Wasser ,  welches  mit  Eau  de  Cologne  versetzt  ist .  so  entsteht 
keine  Geruchsempüuduug. 
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C.  Sehorgan. 

I.  Sohutz-  und  llilfsapparate. 

§.  216.  Augenlider  und  Augenbrauen. 

Das  Wesentliche  am  Sehorgan  sind  die  beiden  Augäpfel, 
welche  beim  Sehen  wie  Ein  Organ  zusammenwirken.  Sie  werden 
zur  Aufrechthaltung  ihrer  so  oftmal  zufällig  von  aussen  bedrohten 
Existenz,  mit  Protections-  und  Hilfsapparaten  umgeben,  welche  sie 
theils  gegen  äussere  mechanische  Beleidigungen  bis  auf  einen  ge- 
wissen Grad  hin  schützen,  theils  ihrer  durch  allzu  grelles  Licht 
bewirkten  Ueberreizung  vorbauen:  Augenlider  und  Brauen,  — 
oder  ihre  der  Aussenwelt  zugewendeto  durchsichtige  Vorderseite  ab- 
waschen und  reinigen:  Thränenorgan ,  —  oder  sie  in  die,  zum 
Fixiren  der  äusseren  Gcsichtsobjecte  zweckmässige  Stellung  bringen : 
Augenmuskeln. 

Zum  Abfegen  und  Reinigen  der  Augen  dienen  die  Augen- 
lider, Palpebrae,  —  zwei  bewegliche,  durch  Kalten  de»  Integu- 
ments  gebildete,  und  .  durch  einen  eingelagerten  Knorpel  gestützte 
Deckel  oder  Klappen,  welche  sich  vor  dein  Auge  bis  zum  Schlüsse 
der  Lidspalte  einander  nähern,  und  wieder  von  einander  entfernen, 
das  Auge  dadurch  gewissermassen  abstreifen,  und  dadurch  zufällige, 
mechanische  Impedinunita  visus  wegfegen,  aber  auch  die  für  den 
Glanz  und  die  Durchsichtigkeit  dt*  Auges  nothwendige  Feuchtig- 
keit (Thränen)  gleichmassig  über  dasselbe  verbreiten.  Ihre  will- 
kürliche Bewegung  setzt  das  Sehen  unter  den  Einfluss  dos  Willens. 
Die  zwischen  ihren  freien,  glatten  Rändern  offene  Querspalte,  Fh- 
9Mra  s.  Rium  palpebrarum,  bildet  mit  ihren  beiden  Enden  die  A  ugen- 
winkel,  Canthi ,  von  welchen  der  äussere  spitzig  zuläuft,  der 
innere  abgerundet  oder  gebuchtet  erseheint.  Sogenannte  grosse 
Augen  sind  eigentlich  nur  grosse  Augenlidspalten ,  durch  welche 
man  einen  grösseren  Theil  der  Augäpfel  übersieht,  und  letztere  des- 
halb für  grösser  hält,  als  sie  bei  kleinen  Lidspalton  erscheinen. 

Der  freie  Rand  der  beiden  Augenlider  hat  eine  gewisse  Breite, 
und  zeigt  deshalb  eine  vordere  scharfe  Kante,  wo  die  Wimperhaare 
stehen ,  und  eine  hintere  stumpfere ,  mehr  abgerundete,  an  welcher 
die  Oeffnungen  der  Meibom  sehen  Drüsen  liegen.  Die  Wimper- 
haare (CiUa)  sind  kurze,  steife,  im  oberen  Augenlide  nach  oben, 
im  unteren  nach  unten  gekrümmte  Haare,  von  2'"  bis  4'"  Länge. 
Am  oberen  Augenlid  sind  sie  länger  als  am  unteren,  und  an  beiden 
in  der  Mitte  der  Ränder  länger  als  gegen  die  Enden  zu.    An  der 
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Bucht  des  inneren  Augenwinkels  fehlen  sie.  Ihre  Wurzeln  liegen 
längs  des  Saunies  der  Lidränder,  und  werden  von  den  der  Lid- 
spalte nächsten  Bündeln  des  Musculus  orbicularis  palpebrarum  über- 
lagert. Sie  unterliegen  einem  gewissen  Wechsel  durch  Ausfallen 
und  Wiedererzeugung,  und  man  tindet  in  dem  Ilaarbalge  einer  alten 
Cilie,  die  junge  schon  bereit,  die  Stelle  derselben  einzunehmen, 
wenn  sie  durch  Ausfallen  erledigt  sein  wird. 

Die  Grundlage  jedes  Augenlids  bildet  ein  zellenarmcr  Faser- 
knorpel (Tarsus),  welcher  der  vorderen  Augapfelfläche  entsprechend 
gewölbt  ist.  Er  verdickt  sich  gegen  den  freien  Rand  des  Augen- 
lids hin.  Der  Knorpel  des  oberen  Augenlids  übertrifft  jenen  des 
unteren  an  Breite  und  Steifheit.  Die  Lidknorpel  werden  an  den 
oberen  und  unteren  Margo  orbitalis  durch  starke  fibröse  Membranen 
befestigt  (Ligamentum  tarsi  superioris  et  inferioris).  Der  innere 
Augenwinkel  wird  überdies  noch  durch  das  kurze  und  starke  Liga- 
mentum canthi  internum  an  den  Stirnfortsatz  des  Oberkiefers,  —  der 
äussere  Augenwinkel  durch  das  viel  schwächere,  aber  breitere  Liga- 
mentum canthi  ea  temum  an  die  Augenhöhlenfläche  des  Stimfortsatzes 
des  Jochbeins  angeheftet.  Auf  der  vorderen  convexen  Fläche  der 
Lidknorpel  liegt,  durch  eine  dünne  Bindegewebsschichte  von  ihr 
getrennt,  der  Hfnseulns  orbicularis  palpebrarum  (§.  158.  B) ,  als 
eigentlicher  Schlicsser  der  Augenlider.  —  Das  subcutane  Binde- 
gewebe der  Augenlider  ist  fettlos,  spärlich,  und  lax;  die  Haut  selbst 
dünn,  und  sehr  leicht  in  eine  Falte  aufzuheben. 

Auf  der  hinteren  coneaven  Fläche  der  Augenlidknorpel  finden 
sich,  in  Grübchen  des  Knorpels  eingesenkt,  wohl  aueh  ganz  von 
ihm  umschlossen,  die  Mcibom'schen  Drüsen,  als  eine  besondere 
Art  von  Talgdrüsen.  Man  sieht  nämlich  an  der  hinteren  Kante  des 
freien  Lidrandes  (am  oberen  30 — 40,  am  unteren  25-- 35)  feine 
Oeffnungcn,  welcho  in  dünne,  durch  die  Bindehaut  gelblich  durch- 
scheinende Drüsensehläuehc  von  verschiedener  Länge  führen,  auf 
welchen  längliche  Bläschen  (Aciui)  in  ziemlicher  Anzahl  aufsitzen. 
Drück?  man  ein  abgelöstes  oberes  Augenlid,  an  welchem  die  Drüsen 
grösser  sind  als  am  unteren,  am  Rande  mit  den  Fingernägeln,  so 
presst  man  den  Inhalt  der  Drüsen  als  einen  feinen  Talgfaden 
hervor.  Dieser  Talg  ist  das  Sebum  palpebrale  s.  hma,  welches  im 
lebenden  Auge  den  Lidrand  bcölt,  um  das  Ueberfliessen  der  Thränen 
zu  verhindern. 

Die  fiir  abgeschlossen  gehaltene  Anatomie  «1er  Augenlider  hat  jüngst  durch 
H.  Müller  eine  interessante  Bereicherung  erloht  indem  von  dem  genannten,  um 
die  mikro»k.ij)i8ihe  Anatomie  den  Auge»  hoch  verdienten  und  einem  thatenreichen 
Leben  so  früh  entrissenen  Korseher,  an  beiden  Augenlidern  ein  System  organischer 
Muskelfasern  entdeckt  wurde,  welche  sich  mit  longitudinalcr  Richtung  an  die  Lid- 
knorpel  inseriren,  und  die  Lidspalte  offen  erhalten.    Eine  massenhafte  Anhäufung 
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organischer  Muskelfasern  füllt,  nach  M  ü  1 1  e  r,  auch  die  FUiuro  orbital»  inferior 
au«,  uud  erinnert  an  die  Membrana  mujtculo-elajttica,  welche  hei  Sa'ugethieren  diese 
Spalte  versebliesst  (Würzburger  Verhandlungen,  IX.  Bd.). 

Die  Augenbrauen,  Supercilia,  bilden  als  mehr  oder  weniger 
buschige,  nach  oben  convexe  Haarbogen,  die  Grenze  zwischen  Stirn- 
und  Augengegend.  Sie  streichen  längs  dem  Margo  orbitalis  anterior 
hin,  und  bestehen  aus  dicken,  kurzen,  schräg  nach  aussen  gerichteten 
Haaren,  welche  am  letzton  ergrauen.  Sie  beschatten  das  Auge,  und 
dämmen  den  Stirnschweiss  ab.  In  Japan  ist  es  ein  Vorrecht  ver- 
heirathoter  Frauen,  sich  die  Brauen  auszurupfen,  und  die  Zähne 
schwarz  zu  beizen.  Die  Aegypticr  rasirten  ihre  Brauen  ab,  wenn 
ihre  Hauskatze  starb. 

Die  äußere  Flaut  der  Augenlider  ist ,  ihrer  Zartheit  und  ihren  lockeren, 
immer  fettlosen  subcutanen  Bindegewebes  wegen  ,  sehr  zu  krankhaften  Ausdeh- 
nungen geneigt ,  welche  durch  subcutane  Ergüsse  beim  Rothlauf ,  hei  Wasser- 
süchten, und  nach  mechanischen  Verletzungen  durch  extra vasirtes  Blut  so  bedeu- 
tend werden  können,  dass  die  Augenlidspalte  dadurch  verschlossen  wird.  Selbst 
bei  sonst  gesunden  Individuen  höheren  Alters  bildet  die  Haut  des  unteren  Lides 
zuweilen  einen  mit  seröser  Flüssigkeit  infiltrirten,  bläulich  gefärbten  Beutel,  welcher 
durch  eine  tiefe  Furche  von  der  Wange  abgegrenzt  wird. 


§.  217.  Conjunctiva. 

Die  allgemeine  Decke  schlägt  sich,  einer  gewöhnlich  üblichen 
Ausdrucksweise  zufolge,  mit  Umwandlung  ihrer  histologischen  Eigen- 
schaften in  jene  einer  Schleimhaut,  von  der  vorderen  Fläche  der 
Augenlider  zur  hinteren  um,  läuft  an  ihr,  die  Tarsusknorpel  über- 
ziehend, bis  in  die  Nähe  des  oberen  und  unteren  Margo  orbitali«, 
und  biegt  sich  von  hier  neuerdings  zur  vorderen  Fläche  des  Augapfels 
hin,  welcher  sie  sich  genau  anschmiegt.  Dieser  durch  die  Lidspalto 
eingedrungene  Fortsatz  der  Cutis,  heisst  Bindehaut  (Conjunctivae 
welche,  dem  Gesagten  zufolge,  in  die  Conjunctiva  palpebrarum  uud 
Conjunctiva  bulbi  unterschieden  wird.  Letztere  zerfällt  wieder  in  die 
Conjunctiva  scleroticae  und  Conjunctiva  corneae.  Die  Umschlagsstelle 
der  Conjunctiva  palpebrae  zur  Conjunctiva  bulbi  nennt  man  Fornix  con- 
junctivae. Begreiflicher  Weise  wird  jedes  Augenlid  seinen  eigenen 
Fornix  conjunctivae  besitzen. 

Die  Conjunctiva  palpebrarum  besitzt  ein  mehrfach  geschichtetes 
Pflasterepithel.  Unter  dem  Epithel  findet  sich  eine  dünne  struetur- 
lose  Schichte,  und  unter  dieser  folgt  die  eigentliche  Conjunctiva, 
deren  histologische  Elemente  dem  Bindegewebe  angehören.  Sie 
hängt  an  die  innere  Fläche  der  Tarsusknorpel  so  fest  an,  dass  sie 
nicht  gefaltet  werden  kann,  und  besitzt,  vom  freien  Rande  des  Lids 
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bis  zum  Fornix  hin,  eine  Anzahl  kleinster  Papillen  (Tastwärzchen), 
welche  bei  gewissen  katarrhalischen  Zuständen  der  Bindehaut  schon 
mit  freiem  Auge  bemerkbar  sind,  und  theils  einzeln,  theils  in  Reihen 
geordnet  stehen.  Man  fasst  sie  zusammen  als  Corpus  papilläre 
conjunctivae  auf.  In  den  Fornices  conjunctivae  finden  sich  acinöse 
Schleimdrüschen  vor,  zahlreicher  im  oberen,  als  im  unteren. 

Die  Gmjunctiva  bulbi,  welche  rings  um  die  Cornea  sich  in  eine 
Falte  aufheben  lässt,  besteht  aus  denselben  histologischen  Elementen, 
wie  die  Conjunctiva  palpebrarum.  Sie  verliert  ihren  Gefassreichthum 
bis  auf  wenige,  von  den  Augenwinkeln  gegen  die  Hornhaut  strebende 
Gefössbüschel,  die  Schleimdrüsen  und  Papillen  schwinden ,  und  auf 
der  Cornea  bleibt  nur  das  Epithel  der  Conjunctiva  und  die  unter 
diesem  befindliche  structurlose  Membran,  als  Bowman's  anterior 
elastic  lamina1  übrig.  —  Bevor  die  Conjunctiva  scleroticae  in  die 
Conjunctiva  corneae  übergeht,  intumescirt  sie  zu  einem  lLut — V" 
breiten,  mehr  weniger  erhabenen  Wulst,  den  sogenannten  Annulus 
conjunctivae. 

Am  inneren  Augenwinkel  faltet  sich  dio  Conjunctiva  zu  einer 
senkrecht  gestellten,  mit  der  Concavität  nach  aussen  gerichteten 
Duplicatur,  der  Plica  semilunaris  s.  Palpcbra  tertia,  einer  Erinnerung 
an  die  Nick-  oder  Blinzhaut,  Membrana  nictitans,  der  Thiere.  Auf 
ihrer  vorderen  Fläche  liegt,  in  die  Bucht  des  inneren  Augenwinkels 
hineinragend,  ein  pyramidales  Häufchen  von  Talgdrüsen,  —  die 
Carnncula  lacrimalis.  Das  Seeret  derselben  ist  mit  jenem  der 
Meibom' sehen  Drüsen  identisch,  und  wird  zuweilen  in  solcher 
Menge  abgesondert,  dass  es  die  Nacht  über  mit  dem  Schleim  der 
Lider  zu  einem  bröcklichen  Klümpchen  verhärtet,  welches  des 
Morgens  mit  dem  Finger  aus  dem  inneren  Augenwinkel  wegge- 
schafft wird.  Aus  den  Oeffnungen  der  Talgdrüsen  der  Caruncula 
wachsen  sehr  kurze  und  feine,  immer  blonde  Härchen  hervor,  welche 
nur  mit  der  Lupe  gut  zu  sehen  sind. 

Das  geschichtete  Epithel  der  Conjunctiva  palpebrarum  und  Conjunctiva 
huthi  besteht  in  der  Tiefe  aus  Cylinderzellen ,  auf  welchen  eine  mittlere  Schichte 
rundor,  und  auf  dieser  eine  oberflächliche  Schichte  polygonaler  Zellen  anfliegt. 
Nach  dem  Tode  fallen  die  Epithelialzellen  der  Hornhaut  ab  (vielleicht  schon  im 
Sterben  beim  Brechen  der  Augen),  die  Hornhaut  verliert  ihren  Glanz,  und  wird 
matt.  Auch  bei  gewissen  Augenkrankheiten,  wo  die  Cornea  wie  bestäubt  er- 
scheint, fallen  einzelne  Zellen  aus. 

lieber  die  traubenförmigeu  Drüsen  der  Conjunctiva,  welche  sich  im  Fornix 
conjunctivae  zu  8  —  20  vorfinden,  handelt  W,  Krame  in  Henle'n  und  Pfeuffer'*  Zeit- 
schrift, 1864.  Geschlossene  Follikel  wurden  zuerst  von  Bruch  in  der  Conjunc- 
tiva des  unteren  Augenlides  dos  Rindes  beobachtet,  von  Krause  auch  in  der 
menschlichen  Conjunctiva  aufgefunden,  und  von  Heule  als  Trachomdrüsen 
benannt  (Krause,  anatom.  Untersuchungen.  Hannover,  1861). 

Die  Tnst wärzchen  der  Conjunctiva  paljtebrarnm  vermitteln  das  Tast- 
gefühl der  Lider,  welches  durch  die  kleinsten  Stuubtheilchon ,  die  zwischen  Auge 
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und  Augenlid  gerathen,  so  schmerzvoll  aufgeregt  wird,  und  krampfhafte  Zusammen- 
zirhungen  des  Schließmuskels  der  Augenlider  als  Reflexbewegung  hervorruft.  — 
Die  Fornicc*  conjunctivae  xchlicHsen  in  der  Regel  die  fremden  Körper  ein,  welche 
zufällig,  z.  B.  bei  Schmieden  und  Steinmetzen  während  ihrer  Arbeit,  in's  Auge 
springen.  Lässt  man  das  Auge  nach  auf-  oder  Abwärt«  richten  ,  und  bebt  man 
mittelst  der  Cilien  das  untere  oder  obere  Lid  auf,  um  es  umzustülpen,  und  seine 
innere  Flüche  nach  aussen  zu  kehren,  so  lässt  sich  die  ganze  Ausdehnung  der 
Fornicet  leicht  übersehen. 

§.  218.  TMnenorgane. 

Der  Thränenapparat  besteht  aus  den  Thränendrüsen ,  und  aus 
den  complicirten  Ableitungswcgon  der  Thränen  in  die  Nasenhöhle. 

Es  finden  sieh  in  jeder  Augenhöhle  zwei  Thränendrüsen, 
Glandulae  lacrymales.  Beide  sind  jedoeh  kaum  so  scharf  von  ein- 
ander abgegrenzt,  das»  man  sie  nicht  als  Einen  Drüsenkörpor  be- 
trachten könnte.  Die  grössere  Thränendrüse  (Glandula  innominata 
Galeni  der  Alten)  nimmt  die  Grube  des  Processus  zygonuiticus  des 
Stirnbeins  ein,  wo  sie  durch  ein  kurzes,  aber  breites  Hbröses  Bänd- 
chen suspendirt  wird;  —  die  untere  kleinere  {Glandula  lacrymalis 
accessoria  Monroi)  liegt  dicht  vor  und  unter  ihr.  Beide  bestehen  aus 
rundlichen  Drüsenkörnern  (Acini),  welche  durch  Bindegewebe  zu 
einem  ziomlich  festen  Kuchen  zusammengehalten  werden.  Die 
dem  Augapfel  zugewendete  Fläche  beider  Thränendrüsen  ist  concav, 
die  äussere  convex.  Die  obere  Thränendrüse  überragt  den  Augen- 
höhlenrand gar  nicht;  —  die  untere  aber  so  wenig,  dass  nach  Ab- 
tragung des  Augenlids  nur  ihr  vorderer  Rand  gesehen  wird.  Die 
nicht  eben  leicht  zu  findenden  Ausführungsgänge  beider  Thränen- 
drüsen, 10  an  Zahl,  ziehen  schräg  nach  innen  und  abwärts,  durch- 
bohren über  dem  äusseren  Augenwinkel  die  Umbeugungsstelle  der 
Conjunctiva  des  oberen  Lids  (Fornix  conjunctivae  superior),  wo  ihre 
feinen  OefTnungen  in  einer  nach  innen  coneaven  Bogenlinie  stehen, 
und  ergiessen  ihren  Inhalt  bei  den  Bewegungen  des  Lids  an  der 
vorderen  Fläche  des  Bulbus.  Einer  oder  zwei  von  den  Austuhrungs- 
gängen  der  unteren  Thränendrüse,  münden  in  den  Fornix  conjnnc- 
tivae  inferior,  unterhalb  des  äusseren  Augenwinkels,  wodurch  auch 
die  vom  unteren  Augenlide  bedeckte  Fläche  des  Augapfels  ihre 
Befeuchtung  erhält. 

Die  über  die  vordere  Fläche  des  Augapfels  durch  die  Bewe- 
gungen der  Augenlider  verbreitete  Thränenflüssigkeit,  wird  bei 
jedem  Schlieasen  der  Lidspalte  gegen  den  inneren  Augenwinkel 
gedrängt.  Der  Weg,  welchen  sie  hierbei  nimmt,  soll  nach  veralteten 
Vorstellungen  ein  Kanal  sein ,  welcher  im  Momente  des  Augen- 
schlusses zwischen  den  Lidrändern  und  der  vorderen  Fläche  des 
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Bulbus  gebildet  wird,  —  der  Thränenbaeh  der  älteren  Autoren, 
Rivns  lacrynuirnm.  Dieser  Kanal  existirt  nicht.  Die  Thränen  werden 
vielmehr  durch  die  Fornices  conjunctivae,  in  welche  sie  sich  zunächst 
crgiessen ,  gegen  den  inneren  Augenwinkel  geleitet.  Die  Fornices 
werden  nämlich  beim  Schliessen  der  Lider  so  gespannt,  dass  die  in 
sie  ergossenen  Thränen  einen  Druck  erleiden.  Die  Lidspalte  wird 
aber  nicht  an  allen  Punkten  ihrer  I^änge  zugleich  geschlossen, 
sondern  fortschreitend  vom  äusseren  Augenwinkel  gegen  den  inneren. 
Dadurch  werden  die  Thränen  bestimmt  ,  gegen  den  inneren  Augen- 
winkel, als  das  punctum  minoris  resistent iae ,  zu  strömen.  Es  giebt 
somit  zwei  Thränenbäche,  wie  es  zwei  Fornices  giebt. 

Die  Bucht  des  inneren  Augenwinkels,  welche  die  PUca 
semilnnaris  und  Cantnaila  lacrymalis  enthält,  heisst  Thränensee, 
hicus  lacrymarum.  In  ihm  sammeln  sich  die  durch  die  Thränen- 
bäche hieher  geleiteten  Thränen.  Nur  wenn  sie  im  Ueberschusse 
zuströmen,  kann  er  sie  nicht  halten,  und  lässt  sie  über  die  Wange 
ablaufen.  Bei  gewöhnlichen  Absonderungsmengen  aber  werden 
sio  durch  die  am  inneren  Ende  der  hinteren  Kante  des  Lidrandes 
liegenden,  kleinen,  etwas  kratorförmig  aufgeworfenen  Oeffnungen  — 
Thränen  punkte,  Puncto,  ktcrymalia  —  aufgesaugt.  Jedes  Augenlid 
hat  nur  ein  Punctum  lacryrtuile.  Beide  sind  am  eigenen  Auge  im 
Spiegel  leicht  zu  sehen,  wenn  man  die  Lider  vom  Augapfel  etwas 
abstehen  macht.  Das  untere  ist  meistens  grösser  als  das  obere. 
Beide  tauchen  sich  während  des  Schliessens  der  Augenlider  in  den 
Thränenseo  ein,  und  absorbiren  durch  einen  noch  nicht  genau  er- 
forschton Mechanismus  die  Thräncnfeuehtigkeit.  Die  Thränenpunkte 
geleiten  in  die  Thränenröhrchen  (Canaliculi  lacrt/males ,  Comna 
limacum).  Diese  ziemlich  dickhäutigen,  beim  Durchschnitt  klaffenden, 
nicht  zusammenfallenden ,  durch  eine  in  die  Thränenpunkte  ein- 
dringende Fortsetzung  der  Conjunctiva  ausgekleideten  Kanälchen, 
zeigen  in  ihrem  Anfangsstück  noch  das  Lumen  der  Thränenpunkte, 
erweitern  sich  aber  dann,  und  ziehen  in  flachen  Kreisbogen ,  deren 
Mittelpunkt  in  der  Caruncula  liegt,  gegen  den  inneren  Augenwinkel, 
wo  sie  in  der  Regel  zu  einem  kurzen  gemeinschaftlichen  Röhrchen 
verschmelzen,  welches  sich  in  dio  äussere  Wand  des  Thränensacks 
einsenkt.  Injection  der  Thränenröhrchen  mit  erstarrender  Masse, 
bringt  eine  spirale  Drehung  derselben  zur  deutlichen  Anschauung. 

Der  Thränensack,  Saccus  lacrymalis  s.  Darryorystis,  liegt  in 
der  Fonna  lacrymalis  der  inneren  Augenhöhlenwand,  wird  in  seinem 
oberen  Drittel  vom  Ligamentum  p/dpehraU  interna m  quer  gekreiret, 
und  an  seiner  äusseren,  dem  Bulbus  zugekehrten  Fläche,  von  einer 
fibrösen  Haut,  als  Fortsetzung  der  Periorbita,  überzogen.  1<2  Linien 
unter  seinem  oberen  blindsacktormigen  Ende  münden  die  Canali- 
culi  lacnjmales  ein.    Nach  abwärts  geht  er  in  den  häutigen  Thrä- 
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nennasengang  über,  welcher  kaum  merklich  enger  als  der  Thränen- 
sack ist,  und,  wie  beim  Geruchorgan  (§.  21ö)  bemerkt  wurde,  an 
der  Seitenwand  des  unteren  Naaenganges,  unter  dem  vorderen  zu- 
gespitzten Ende  der  unteren  Nasenmuschel,  ausmündet.  Hasner 
(Prager  Vierteljahreschrift  II.  Bd.)  hat  die,  von  Morgagni  erwähnte, 
halbmondförmige  Sehleimhautfalto  an  der  Mündung  des  Thränen- 
nasengangos  wieder  in  Anregung  gebracht.  Diese  Klappe  ist  so  ge- 
stellt, dass  sie  sich  durch  die  beim  Ausathmen  an  die  Wände  obiger 
Bucht  anprallende  Luft,  auf  die  Oeffnung  legen,  die  Thränenwege 
luftdicht  von  der  Nasenhöhle  absperren,  und  es  hiemit  erklären  soll, 
warum  man  durch  heftige  Ausathraensanstrengung  bei  geschlossener 
Mund-  und  Nasenöffnung,  keine  Luft  aus  der  Nasenhöhle  in  die 
Thränenwege  treiben  kann.  Sie  fehlt  jedoch  sehr  oft,  und  kommt,  wenn 
sie  vorhanden  ist,  nur  dadurch  zu  Stande,  dass  der  Thränennasen- 
gang  sich  eine  Strecke  weit  an  der  äusseren  Wand  des  unteren 
Nasenganges  nach  abwärts  fortsetzt,  so  dass  er  von  der  Nasen- 
schleirahaut  eine  innere  häutige  Wand  erhält,  welche  von  der  ange- 
wachsenen äusseren  Wand  mit  der  Pincettc  aufgehoben  werden 
kann,  und  in  diesem  Zustande  einer  Klappe  auf  ein  Haar  gleicht. 

Thränensack  und  Thlfocoiuaeogang  haben  zusammen  beiläufig  fünf  Viertel 
Zoll  Länge.  —  Ein  vor  dem  Thränensack  gelegener  Succn*  larrynmlif  a  -lorin* 
wurde  von  Vlaeovich  kürzlich  beobachtet  (Osservazioni  anat.  nulle  vie  lagrimali. 
Padova,  1S7I).  —  An  der  Grenze  zwischen  Thränensack  und  Thräneunasenkanal 
erwähnen  Lecat  und  Malgaigne  einer  niedrigen,  halbmondförmigen ,  zuweilen 
kreisrunden  Sehleimhautfaltc.  —  Der  untere Thränenpuukt  wird  seiner  grösseren  Weite 
wegen  zu  Einspritzungen  dem  oberen  vorgezogen.  —  Dass  bei  alten  Leuten  der 
obere  Thränenpuukt  verwachse,  und  dadurch  Thränenträufeln  entstehe,  glaubt  kein 
Auatom.  —  Die  in  älteren  Kupferwerken  geradlinig  convergent  abgebildeten  Thrii- 
nenröhrchen,  veranlassten  den  sonderbaren  Namen  derselben,  als  Sc h necken- 
hörne r,  Cornua  limaeum.  —  Die  das  ganze  System  der  Thränenwege  auskleidende 
Schleimhaut,  mittelst  welcher  die  Conjunctiva  mit  der  Nasenschleimhaut  in  Ver- 
bindung steht,  vermittelt  eine  im  gesunden  und  kranken  Zustande  häufig  zu  beob- 
achtende Sympathie  zwischen  diesen  beiden  Schleimhäuten,  z.  B.  das  tVbergehen 
der  Augen  bei  scharfen  Gerüchen,  oder  bei  den  Erstlingsversuchen  der  Tabak- 
schnupfer.  -  In  allen  Thränenwegen  findet  sich  geschichtetes  Cylinderepithel. 

Den  sogenannten  Musculus  flomeri  am  Thränensack  (Philadelphia  Journal, 
1824.  Nov.)  betrachte  ich  als  einen  Antheil  des  OrinntlarU  polpebrartim ,  welcher 
an  der  Crista  des  Thränenbeins  und  zum  Theil  auch  an  der  äusseren  Wand  des 
Thränensacks  entspringt,  quer  über  den  Thränensack  nach  vom  geht,  und  sich  in 
zwei  Bündel  theilt,  welche  die  zwei  Thränenröhrchen  einhüllen,  und  in  die  am 
Augenlidrande  verlaufenden  Fasern  des  Sehliessmuskels  der  Augenlider  übergehen. 
Andere  Anatomen  lassen  seine  beiden  Bündel  am  inneren  Ende  beider  Lidknorpel 
enden,  welche  er  dieser  Vorstellung  zufolge  anspannt,  und  sonach  als  Tensor  tarxi 
Amt  und  Würde  erhält. 
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§.  219.  Augenmuskeln. 

Mit  Uebergehung  deB  Schliessmuskels  der  Augenlider,  welcher 
bei  den  Gesichtsmuskeln  abgehandelt  wurde,  kommen  hier  nur  jene 
Muskeln  in  Betrachtung,  welche  in  der  Augenhöhle  liegen. 

Es  finden  sich  in  der  Augenhöhle  sieben  Muskeln.  Sechs 
davon  bewegen  den  Bulbus,  —  einer  das  obere  Augenlid.  Sechs 
Muskeln  des  Bulbus  genügen,  um  dem  Auge  die  Möglichkeit  zu 
gewähren,  sich  auf  jeden  Punkt  des  äusseren  Gesichtskreises  zu 
richten.  Je  zwei  gegenüber  liegende  Augenmuskeln  bewegen  das 
Auge  um  Eine  Axe.  Solcher  Axeu  giebt  es  somit  drei.  Sie  stehen 
senkrecht  aufeinander.  Da,  wie  die  Mechanik  lehrt,  ein  um  drei 
aufeinander  senkrechte  Axen  drehbarer  Körper,  nach  jeder  Rich- 
tung gedreht  werden  kann,  so  müssen  wir  gestehen,  dass  die  all- 
seitige Beweglichkeit  des  Augapfels,  welche  zur  Beherrschung  des 
ausgedehntesten  Gesichtsfeldes  unerläßlich  wird,  durch  die  ein- 
fachsten Mittel  erreicht  wurde. 

Hat  man  an  einem  Kopfe,  an  welchem  bereits  die  Schädel- 
hohle geöffnet  und  entleert  wurde,  die  obere  Wand  der  Augenhöhle 
durch  zwei,  gegen  das  Sehloch  convergirende  Schnitte  abgetragen, 
ho  findet  sich  unter  der  Periorbita  zunächst: 

Der  Aufheber  des  oberen  Augenlids,  Levator  palpebrae 
sitfHiioris,  welcher  von  der  oberen  Peripherie  der  Scheide  des  Seh- 
nerven,  dicht  vor  dem  Foramen  optienm,  entspringt,  und  gerade 
nach  vorn  laufend,  unter  dem  Margo  orbitalis  superior ,  und  hinter 
dein  lAifamentum  tarsi  mperioris  aus  der  Augenhöhle  tritt,  um  mit 
einer  platten,  fächerförmig  breiter  werdenden  Sehne,  sich  an  den 
oberen  Rand  des  oberen  Lidknorpels  zu  inseriren. 

Nach  Trennung  des  Aufhebers,  und  sorgfältiger  Entfernung 
des  die  Augenhöhle  reichlich  ausfüllenden  Fettes ,  sieht  man  noch 
fünf  Muskeln,  rings  um  die  Eintrittsstelle  des  Nervus  Opticus  in  die 
Orbit* ,  von  der  Scheide  des  Sehnerven  entspringen.  Vier  davon 
verlaufen  geradlinig,  aber  divergent  zur  oberen,  unteren,  äusseren, 
und  inneren  Peripherie  des  Augapfels.  Sie  werden  ihrer  Richtung 
wegen  Recti  genannt,  und  wir  zählen  einen  Kectm  internus,  ex- 
ternm,  superior,  und  inferior.  Sie  haben  alle  vier  die  Richtung  von 
Tangenten  zur  Augenkugel ,  endigen  aber  nicht  an  der  grössten 
Peripherie  derselben,  sondern  verlängern  sich  über  dieselbe  hinaus, 
gegen  die  Cornea  hin,  indem  sie  sich  der  Convexität  des  vorderen 
Augaptelsegments  genau  anschmiegen,  und  sich  zuletzt  mit  dünnen, 
nl»er  breiten  Sehnen ,  an  der  fibrösen  Haut  (Sclerotica)  des  Aug- 
äpfeln, 2—3  Linien  entfernt  vom  Rande  der  Cornea  inseriren.  Der 
obere  Kectus  ist  der  schwächste;  der  äussere  der  stärkste.  Letzterer 
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entspringt,  nicht  wie  die  übrigen  einfach,  sondern  mit  zwei  Portionen, 
zwischen  welchen  das  3.  und  G.  Nervenpaar,  und  der  Ramus  naso- 
ciliaria  des  ersten  Astes  des  fünften  Paares  hindurchziehen. 

Der  fünfte,  vom  Foramen  opticum  herkommende  Muskel,  ge- 
langt nur  auf  einem  Umwege  zum  Augapfel.  Er  verläuft,  dem  oberen 
inneren  Winkel  der  Orbita  entlaug,  nach  vorn,  und  lässt  seine 
dünne  rundliche  Sehne  durch  eine  knorpelige  Rolle  (Trnchlea)  laufen, 
welche  durch  zwei  von  ihren  Rändern  entspringende  Bändchen,  an 
die  Fovea  oder  den  Hamnlus  trochlearis  des  Stirnbeins  aufgehängt 
ist  Jenseits  der  Rolle  ändert  die  Sehne  plötzlich  ihre  Richtung, 
geht  breiter  werdend  nach  aus-  und  rückwärts,  und  tritt  unter  der 
Insertionsstelle  des  oberen  Rectus,  an  die  Sclerotien.  Die  schiefe 
Richtung  seiner  Sehne  zum  Augapfel  giebt  ihm  den  Namen  des 
oberen  schiefen  Augenmuskels,  Musculus  obliquus  superior,  sein 
Verhältniss  zur  Rolle  den  des  Rollmuskels,  Musculus  trochlearis, 
und  seine  supponirte  Wirkung  bei  Gemüthsaffecten  jenen  des  Mus- 
culus pathetiens.  An  der  Stelle,  wo  die  Sehne  des  Obliquus  superior 
die  Rolle  passirt,  schwächt  ein  kleiner  Schleimbeutel  die  Reibung. 

Der  letzte  Muskel  des  Augapfels,  der  untere  schiefe,  Mns- 
culti8  obliquus  inferior,  entspringt  nicht  hinten  am  Foramen  opticum, 
sondern  am  inneren  Ende  des  unteren  Augenhöhlenrandes.  Er  geht 
unter  der  Endseime  des  Rechts  inferior  nach  oben  und  hinten  zur 
äusseren  Peripherie  des  Bulbus,  und  inserirt  sich  an  die  Sclerotica, 
zwischen  dem  Sehnervoneintritt  und  der  Sehne  des  Rechts  externa». 

Da  die  zwei  Ohliqui  schief  von  vorn  her,  und  die  vier  lireti  gerade  von 
hinten  her  zum  Bulbus  treten,  so  werden  beide  Muskclgruppcu  in  einem  antago- 
nistischen Verhältnis«  zu  einander  stehen.  Die  schiefe  Richtung  jedes  Obliquus 
lässt  sich  nämlich  in  eine  quere  und  gerade  auflösen.  Nur  die  quere  Componente 
macht  die  Obliqui  zu  Drehern  des  Bulbus;  —  die  gerade  Componente  zieht  den 
Bulbus  nach  vorn,  wirkt  dem  Zuge  der  Kecti  direet  entgegen,  und  man  kann  somit 
sagen:  der  Bulbus  wird  durch  die  Kecti  und  Obliqui  äquilibrirt. 

Die  vier  geraden  und  die  beiden  schiefen  Augenmuskeln  drohen  den  Bulbus 
um  drei  auf  einander  senkrecht*  Axen.  Diese  Drehungen  werden  ohne  Ortsver- 
änderuug  des  Bulbus  ausgeführt.  Die  Drehungsaxe  für  rlio  Bewegung  des  Bul- 
bus durch  den  oberen  und  unteren  Rectus,  liegt  (nahezu)  horizontal  von  aussen 
nach  innen,  —  für  den  äusseren  und  inneren  Rectus  senkrecht,  —  für  die  beiden 
schiefen  horizontal  von  vorn  nach  hinten.  Alle  drei  Axen  schneiden  sich  in  einem 
Punkte,  welcher  innerhalb  des  Bulbus  liegt,  und  das  unverrückbare  Centrum  aller 
Bewegungen  vorstellt.  Er  liegt  ungefähr  6"— 6'"  hinter  dem  convexesten  Punkte 
der  Hornhaut.  Von  Aufheben,  Niederziehen,  Aas-  oder  Einwärtsbewegungen  des 
Angapfels  kann  nichts  vorkommen,  da  die  Recti  in  der  Richtuug  der  Tangenten 
der  Augenkugel  verlaufen ,  und  ihre  Wirkung  somit  nur  eine  drehende  ist.  Es 
scheint  nicht  znlässlich,  der  gemeinschaftlichen  Wirkung  der  vier  geraden  Augen- 
tnnskelu  eine  irgendwie  erhebliche  Retraetionsbewegung  des  Bulbus  zuzuschreiben. 
Das  Fett  der  Augenhöhle  hindert,  mechanisch  dies««  Bewegung,  welche  durch  die 
Erfahrung,  am  Menschen  wenigstens ,  nicht  festgestellt  ist.  Dagegen  besitzt  das 
Auge  vieler  Säugethiere  einen  besonderen  Relractor  W/»i*.  welcher  hiuten  am  Seh- 
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loch  entspringt,  den  Sehnerv  trichterförmig  einschlicsst,  und  an  der  hinteren  Peri- 
pherie de*  Bulbus  sich  ansetzt.  —  Durch  Lospräpariren  der  Coujuitrtita  »clerotiear 
können  die  Insertiousstellen  der  Sehnen  aller  Augenmuskeln  bloßgelegt,  ihre 
fleischigen  Bäuche  durch  Haken  hervorgezogen,  und  durchgeschnitten  werden, 
worauf  das  Operationsverfahren  zur  Heilung  des  auf  Verkürzung  eines  Augen- 
muskels beruhenden  Schielcns  gegründet  ist. 

Die  Fatcia  Tenoni  oder  Tunica  vaginali»  buthi  verdient  noch  kurze  Erwäh- 
nung. Sie  tritt  als  eine  den  Bulbus  umhüllende  Bindegewebsmembran  auf,  welche 
nur  lose  auf  der  Sclerotien  aufliegt ,  und  deshalb  eine  Art  Kapsel  bildet  ,  in 
welcher  sich  der  Bulbus  nach  jeder  Richtung  drehen  kann.  Sie  entspringt  nn 
der  Umrandung  der  Orbita,  geht  hinter  der  Conjunctiva  bis  zum  Hornhautrand, 
schlägt  sich  von  hier  als  Kapsel  nm  den  Bulbus  herum,  und  endet  am  Eintritt 
des  Sehnerven  in  den  Augapfel.  Sie  wird  von  den  Sehnen  der  Augenmuskeln 
durchbohrt,  welche  von  ihr  scheidenartige  Ueberzüge  erhalten.  Sie  isolirt  ge- 
wissermassen  den  Bulbus  von  dem  hinter  ihm  gelegenen  übrigen  Inhalt  der  Augen- 
höhle. (  TVwon,  memoire«  et  Observation«  sur  l'anatomie ,  pag.  2<>0.)  Unvoll- 
kommen war  diese  Membran  schon  lange  vor  Tenon  bekannt,  und  von  Reald. 
Columbus  (de  re  unatomica.  Lib.  X)  als  Tunica  innominata  erwähnt  Selbst 
Galen  scheint  sie  nicht  übersehen  zu  haben:  „Sexta  quaedam  tunica  extrimrewt 
propf  acetdit,  in  duram  tunicam  ittterta."    De  iura  part.  cap.  2. 


II.  Augapfel. 
&  220.  Allgemeines  über  den  Augapfel. 

Im  menschlichen  Augapfel  (Bulbus  oculi)  bewundern  wir  eiu 
nach  den  optischen  Gesetzen  einer  Camera  obscura  gebautes  Seh- 
werkzeug, von  höchster  Vollkommenheit.  Er  hat  wie  man  sagt  die 
Gestalt  einer  Kugel,  richtiger  jene  eines  Ellipsoids,  an  dessen  vor- 
derer Seite  ein  kleines  Kugelsegment  eingesetzt  ist.  Er  besteht  aus 
concentrisch  in  einander  geschachtelten  Häuten,  welche  einen,  mit 
den  durchsichtigen  Medien  des  Auges  gefüllten  Kaum  umschliessen. 
Diese  Häute  lassen  sich  wie  die  Schalen  einer  Zwiebel  ablösen,  — 
daher  der  lateinische  Name  Bulbus  oculi.  Die  Häute,  welche  die 
vordere,  der  Aussenwelt  zugekehrte  Gegend  des  Bulbus  einnehmen, 
sind  entweder  durchsichtig  (Cornea),  oder  durchbrochen  (Irin),  um 
dem  Lichte  Zutritt  zu  gestAtten. 

Der  Augapfel  hat  seinen  Standort  nicht  genau  in  der  Mitte 
der  Orbita,  sondern  der  inneren  Augenhöhlenwand  etwas  näher  als 
der  äusseren ,  welches  wahrscheinlich  durch  die  Tendenz  der  Seh- 
axen  beider  Augäpfel  zu  convergiren ,  bedingt  wird.  Sein  vorderer 
Abschnitt  ragt  mehr  weniger  über  die  Ebene  der  Orbitalötfnung 
hervor,  ein  Umstand,  welcher  auf  die  leichtere  oder  schwierigere 
Ausführbarkeit  gewisser  Augenoperationen  Eintlnss  hat.  Da  ferner 
die  Ebene  der  Orbitalöffnung  so  gestellt  ist,  dass  ihr  äusserer  Rand 
gegen  den   inneren  nicht  unbedeutend  zurücksteht,  so   muss  die 


Digitized  by  Google 


|.  Ml.  Si-taroti»  and  Coro*» 


543 


äussere  Peripherie  des  Augapfels  weniger  durch  knöcherne  Wand 
geschützt  sein,  als  die  innere,  deren  Zugänglichkeit  überdies  noch 
durch  den  Vorsprang  des  Nasenrückens  beeinträchtigt  wird.  Bei 
Verminderung  des  Fettes  in  der  Augenhöhle  tritt  der  Bulbus  in  die 
Orbita  etwas  zurück,  die  Augenlider  folgen  ihm  nach,  grenzen  sich 
von  den  Orbitalrändern  durch  tiefe  Furchen  ab,  und  es  entsteht  das 
sogenannte  hohle  oder  tiefliegende  Auge,  welches  ein  nie 
fehlender  Begleiter  aller  auszehrenden  Krankheiten  ist. 

Alle  organischen  Gewebe  haben  im  Auge  ihre  Repräsentanten,  nnd  die  den 
Naturphilosophen  geläufigen  Ausdrücke  über  da»  Auge:  Organismus  im  Organismus, 
Aficroeomu»  in  tnacroco*mo,  haben  in  sofern  einigen  Sinn.  Die  Durchsichtigkeit 
der  Angenmedien  Uisst  die  Blicke  des  Arztes  in  «las  Innere  dieses  herrlichen  Baues 
dringen,  und  macht  die  verborgensten  Krankheiten  desselben,  insbesondere  unter 
Anwendung  des  Augenspiegels,  der  Beobachtung  zugänglich. 

§.  221.  Selerotica  und  Cornea. 

Die  weisse  oder  harte  Augen  haut,  Sclerotien  (besser  Sclera , 
von  sxXijpos,  hart),  und  die  durchsichtige  Hornhaut,  Cornea, 
bilden  zusammen  die  äussere  Hautschichte  des  Bulbus. 

a.  Sclerotien. 

Die  Selerotica,  auch  Alhnginea ,  und  vor  Alters  Cornea  opnea 
genannt,  hat  keine  optischen  Zwecke  zu  erfüllen.  Sie  bestimmt  die 
Grösse  und  Form  des  Augapfels,  und  zählt  zu  den  tibrösen  Mem- 
branen. An  ihror  hinteren  Peripherie  besitzt  sie  eine  kleine  Oeff- 
nung  zum  Eintritte  des  Selmerven  in  den  Bulbus,  und  an  ihrer 
vorderen,  eine  ungleich  grössere  Oeffnung,  in  welche  die  durch- 
sichtige Hornhaut  eingepflanzt  ist. 

Die  Sehnervenöffnung  liegt  nicht  im  Mittelpunkt  des  hinteren 
Skleralsegments,  sondern  circa  1'"  einwärts  von  ihm.  Der  Sehnerv 
giebt,  bevor  er  in  den  Bulbus  eintritt,  sein  Neurilemm,  welches  er 
von  der  harten  Hirnhaut  entlehnte,  an  die  Selerotica  ab.  Schneidet 
man  den  Sehnerv  im  Niveau  der  Selerotica  quer  durch,  so  sieht 
man  sein  Mark  durch  ein  feines  Fasersieb  in  die  Höhl«?  des  Bulbus 
vordringen.  Zerstört  man  das  Mark  durch  Maceration,  so  bleibt  das 
feine  Sieb  zurück,  und  gab  Veranlassung,  in  der  Sehnervenöffnung 
der  Selerotica  eine  besondere  Irmina  crihrom  anzunehmen ,  welche 
jedoch,  dem  Gesagten  zufolge,  nur  die  Ansicht  des  Querschnittes 
der  die  einzelnen  Fäden  des  Sehnerven  umhüllenden  Seheiden  sein 
kann.  —  Die  Cornealöffnung  der  Selerotica  umfasst  die  Cornea,  wie 
der  Rand  eines  Uhrgehäuses  das  Glas,  d.  h.  der  Hand  der  Selerotica 
schiebt  sich  etwas  über  den  Rand  der  Cornea  hinauf, 
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Da»  Mikroskop  zeigt  in  der  Sclerotica  flache  Bündel  von  Bindegewebs- 
fasern, vielfach  geraengt  mit  elastischen  Fasern.  Die  äusseren  Lagen  der  Bün- 
del laufen  nach  der  Richtung  der  Meridiane  der  Augenkugel,  die  inneren  nach 
den  Parallelkreisen  derselben.  Beide  stehen  durch  wechselseitigen  Faseraustausch 
in  Verbinduug.  —  Die  Sehnen  der  Augenmuskeln  verweben  ihre  fibrösen  Elemente 
mit  den  Faserzügen  der  Sclerotica  so ,  dass  die  Sehnenfnsern  der  Recti  in  die 
Meridiaufasern  der  Sclerotica  übergehen,  jene  der  Ohliqni  dagegen  in  die  Fasern 
der  Parallelkreise.  —  Die  Fasern  der  Sclerotica  gelangen  nicht  alle  bis  zum  Horn- 
hautrande.  Sie  biegen  sich  haufenweise  in  verschiedener  Entfernung  von  diesem 
nach  hinten  um,  wodurch  die.  grossere  Dicke  der  hinteren  Partie  der  Sclerotica 
erklärlich  wird.  Die  Dicke  des  vorderen  Abschnittes  der  Sclerotica  hängt  von 
der  Verwebung  der  Augenmuskelselinen  mit  der  Sclerotica  ab.  —  Die  Gefäss- 
arrnuth  der  Sclerotica  bedingt  ihre  weisse  Farbe.  Selbst  bei  Entzündungen  steigt 
ihre  Färbung  nicht  über  das  Rosenroth,  und  bei  venösen  Stasen  in  der  zweiten 
Augenschichte,  erscheint  sie  bläulichweiss.  Ihre  Festigkeit  und  geringe  Ausdehn- 
barkeit erklärt  die  wüthendeu  Schmerzen,  welche  bei  Entzündungen  der  von  ihr 
umschlosseneu  inneren  Gebilde  des  Auges  vorzukommen  pflegen. 

Bochdalek  hat  im  Auge  des  Menschen,  des  Rindes,  und  des  Kallinchens 
nachgewiesen,  dass  die  AVrei  ciliaren,  welche  den  hinteren  Abschnitt  der  Sclerotica 
durchbohren,  um  zu  den  Häuten  der  zweiten  Augenschichte  zu  gelangen,  während 
des  Durchgangs  durch  die  Sclerotica,  der  letzteren  fejne  Zweigchen  abgeben. 

Zwischen  der  inneren  Oberfläche  der  Sclerotica  und  der  äusseren  der 
nächst  nach  innen  folgenden  Augeuschichte  (Cltoroidea),  befindet  sich  ein  von  den 
Subarachuoidealräumeu  (§.  342)  aus  injicirbarer  Lymphraum  (Perichoroidealraum, 
Schwalbe).  Die  Verbindung  beider  wird  durch  ein,  das  Foramen  oplicum  pas- 
sirendes  Lymphgefäss  unterhalten.  Der  Perichoroidealraum  soll  auch  durch  Lymph- 
gefässe,  welche  mit  den  Vaai*  vortirotit  (§.  223)  die  Sclerotica  nach  aussen  durch- 
bohren, mit  dem  Hohlraum  der  Copmla  Tenoni  (Note  zu  §.  219)  in  Communication 
stehen.  Ausführliches  giebt  Schwalbe  im  Archiv  für  mikrosk.  Anat.  1870. 
Zarte  Bindegewebsbündel,  welche  besonders  rückwärts  zahlreiche,  aber  vereinzelt 
stehende,  schwarzbraun  Pigmentzell,  n  enthalten,  durchsetzen  den  Perichoroideal- 
raum, und  werden  als  Irmina  ftaca  benannt. 

b)  Cornea. 

Die  Hornhaut,  Cornea,  dient  der  Camera  obscura  des  Auges 
gleichsam  als  Objectivglas.  Sie  bildet  den  vordersten,  durchsichtigen, 
kugelig  convexen  Aufsatz  des  Bulbus,  mit  circa  W"  Querdurchinesser 
an  der  Basis.  Ihr  grüsster  Umfang  kann  keine  Kreislinie  sein,  son- 
dern erscheint  vielmehr  als  ein  quergestelltes  Oval,  indem  die  Scle- 
rotica sich  oben  und  unten  weiter  über  die  Cornea  vorschiebt ,  als 
aussen  und  innen. 

Es  giebt  keine  Periode  im  Embryoleben,  wo  Sclerotica  und 
Cornea  von  einander  getrennt  wären ,  —  es  kann  somit  auch  nicht 
von  einer  Verbindung  derselben  unter  einander  gesprochen  werden. 
Die  Sclerotica  setzt  sich  vielmehr  unmittelbar  in  die  Cornea  fort, 
und  ist  mit  ihr  Eins,  weil  sie  gleichzeitig  mit  ihr  entsteht.  Der 
sogenannte  Band  der  Sclerotica,  welcher  die  Cornea  umfasst,  ist 
nur  die  Marke,  von  wo  aus  die  Sclerotica  ihre  histologischen  Eigen- 
schaften aufgiebt,  um  andere  anzunehmen,  uud  zur  Cornea  zu  werden. 
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Im  Inneren  der  Uebergangsstelle  der  Sclerotien  in  die  Cornea 
findet  sich  ein  kreisförmiger  Raum  (Canalis  Schlemmü),  welcher 
angeblich  einen  Plexus  feinster  Venen  enthält,  und  weit  genug  ist, 
um  eine  Borste  in  ihn  einführen  zu  können. 

Die  Hornhaut,  welche,  ihrer  Glätte,  und  Klarheit  wegen,  dem  Auge  seinen 
spiegelnden  Glanz  gieht,  besteht  ans  Fasern,  welche  den  Bindegewebsfasern  sehr 
nahe  stehen,  «ich  aber  von  ihnen  dadurch  nnterscheiden  ,  dass  sie  beim  Kochen 
keinen  Leim,  sondern  Choudrin  geben.  Am  Rande  der  Cornea  gehen  diese  Fasern 
in  jene  der  Sclerotien  über.  In  der  Substanz  der  Cornea  selbst  verbinden  sie  sich 
zu  platten  Strängen ,  deren  Flächen  den  Flächen  der  Cornea  entsprechen.  Die 
Stränge  kreuzen  sich  wohl  mannigfaltig ,  verflechten  sich  aber  mehr  nach  der 
Breite,  als  nach  der  Tiefe,  indem  es  leicht  gelingt,  mehrere  Lagen  dieser  platten 
Faserttränge  als  Blätter  von  der  Cornea  abzuziehen.  —  Nebst  den  Fasern  enthält 
die  Cornea  zwischen  den  Faaerbüudelu  eingestreut ,  eine  grosse  Anzahl  spindel- 
und  sternförmiger,  kernhaltiger  Zellen  (Hornhautkörperchen,  wahre  Zankäpfel 
der  Mikroskopiker) ,  deren  Aeste  sich  in  die  spnltfürmigen  Lücken  der  Fauersub- 
stanz  hineindrängen,  wohl  auch  nnter  einander  netzförmig  anastomosiren.  Eine 
zweite  Art  von  Hornhautkörperchen  besitzt  Contractilität.  Diese  Kürperchen  ver- 
ändern nicht  blos  ihre  Gestalt,  wenn  die  Cornea  gereizt  wird,  sondern  sie  ändern 
auch  den  Ort  ihres  Aufenthaltes,  iudem  sie  in  den  Spalten  und  Lücken  der  Faser- 
substanz förmlich  hemmwandern. 

Die  vordere  Fläche  der  Cornea  wird  vom  geschichteten  Pflasterepithel  der 
Conjunctiva,  die  hintere  von  der  structurlosen  Membrana  Deacevtetii  *.  l)emour*ü 
überzogen.  I  Tnter  dem  Pflastercpithel  der  vorderen  Corneafläche  findet  sich  eine 
structurlose  Schichte,  welche  Bowman  als  anfrrior  etmtir  memhrane  beschrieb.  — 
Eine  am  Rande  der  Cornea  im  Grcisenauge  häufig  vorkommend«»,  und  als  Greisen- 
bogen  (ilemnloxon)  bezeichnete  Trübung,  beruht  auf  fettiger  Infiltration  des  Horn- 
hautgewebes. 

Die  stroetnrlose  Membrana  DtiemttU  (Descemet,  an  sola  lens  crystallina 
cataractae  sedes.  Paris,  17öH)  führt  ihren  Namen  mit  Unrecht,  da  sie  schon  17*29. 
von  E.  Duddel  (Treatise  on  the  Diseases  of  the  Horny  Coat  of  the  Eye.  Lond.) 
beschrieben  wurde.  An  mehrere  Tage  lang  macerirten.  oder  an  gekochten  Horn- 
häuten ,  lässt  sie  sich  als  coutinuirliche  Membran  abziehen.  Da*  einschichtige 
Pflasterepithel  der  Mmihrana  De*ttmetii  setzt  sich  auf  die  vordere  Irisfläche  fort. 

Blutgefässe  besitzt  die  Cornea  im  gesunden  Zustande  nicht.  Nur  an  ihrem 
äussersten  Saume  gelingt  es.  Schlingen  von  Capillargefässen  zu  füllen.  Im  entzün- 
deten Auge  dagegen,  bei  Geschwürsbildung,  und  bei  der  als  Pillilllll  bekannten 
Krankheit  der  Cornen,  treten  neugebildete  Gefässe,  selbst  in  bedeutender  Anzahl 
auf,  wie  an  dem,  in  der  anatomischen  Sammlung  des  Josefinnms  befindlichen  Prä- 
parate Römer's,  (abgebildet  in  Amman'»  Zeitschrift  V.  21.  Tab.  I.  Fig.  t>  u.  11). 
Die  Cornea  sehr  kleiner  Embryonen  dagegen  ist  gefässreich.  Diese  embryonischen 
Gefässe  können  als  seltenste  Ausnahme  auch  im  Auge  des  geborenen  Menschen 
persistiren.  Einen  Fall  dieser  Art  habe  ich  beschrieben  (Ein  präcorneales  Ge- 
fassnetz  im  Menschenauge,  im  60.  Bd.  der  Wiener  akad.  Sitzungsberichte). 

Die  von  Schlemm  an  Thieraugen  aufgefundenen  Nerven  der  Cornea  (aus 
den  Ciliarnerven  stammend)  wurden  von  Bochdalek  (Bericht  über  die  Ver- 
sammlung der  Naturforscher  in  Prag,  1H.S7)  auch  im  menschlichen  Auge  nach- 
gewiesen. Sie  bilden  in  der  Faserschichte  der  Hornhaut  Netze,  welche  bis  au  das 
Epithel  heranreichen.    Nach  Hoyer,    Conheim  und  Kölliker,   dritigeu  letzte 
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Ausläufer  dieser  Nervennetie  (Axency linder)  zwischen  die  Zellen  de«  Hornhaut- 
epithel«  ein  (Arch.  für  Anat.  und  Physiol.  1866).  um  in  der  oberflächlichsten  Lage 
dieses  Epithels  mit  freien  Enden  aufzuhören. 

§.  222.  Choroidea  und  Iris. 

Die  zweite  Augensehichte  bilden  zwei  gefässreiche  Membranen : 
die  Aderliaut  (Choroidea)  und  die  Regenbogenhaut  (Iris).  Er- 
stere  stellt,  wie  die  Sclerotien,  eine  hohle  Kugel  dar,  deren  vordere 
Oeffnung  durch  die  Iris  eingenommen  wird,  welche  nicht  mehr  mit  der 
Cornea  parallel  ist,  sondern  als  ebene  Membran  sich  von  ihr  ent- 
fernt, wodurch  ein  als  vordere  Augenkaiumer  benannter  Raum  zwi- 
schen beiden  Häuten  zu  Stande  kommt. 

a)  Choroidea. 

Die  Choroidea  (richtiger  Chorioidea,  von  y.sptsv  und  dlzz, 
hautartig,  obwohl  sie  bei  den  griechischen  Autoren  durchweg  als 
ycpov.or,;  y.Twv  erscheint) ,  ist  eine  mit  der  Sclerotica  conceutrisch 
verlaufende,  sehr  gefässreiche  Membran,  daher  sie  auch  Yuscnlom 
OCuli  heisst.  Es  lassen  sich  an  ihr  drei  Schichten  unterscheiden. 
Die  äussere  ist  eine  lockere  Bindegewebschichte,  welche  zahlreiche 
verästelte  Pigmentzellen  enthält.  Sie  wurde  schon  bei  der  Sclerotica 
als  Lumina  fwca  erwähnt.  Die  mittlere  Schichte  schliesst  in  ihrer 
fast  homogenen  Grundlage  die  Blutgefässe  der  Choroidea  ein ,  und 
ist  die  eigentliche  (Jrefässschichte  derselben.  Diese  Blutgefässe  bilden 
au  ihrer  inneren  Oberfläche  ein  Capillargefässnetz,  als  Lamina 
Ruynehii  („in  ltatris  honorem"  vom  Sohne  Ruysch's  also  genannt). 
Au  ihrer  äusseren  Oberfläche  erzeugen  die  grösseren  Venenstäuini- 
chen,  durch  ihre  eigenthümliehe,  quirlähnliche  Vereinigung  zu  4 — 5 
Hauptstämmchen ,  die  Vom  vorlicosa  Stenonis  (Strudel  venen  l.  Die 
innere  oder  dritte  Schichte  der  Choroidea  bestehH>los  aus  einer 
coutinuirlichen  Lage  sechseckiger  Pigmentzellen.  Sie  heisst  Tapetum 
n'ujrum.  (Zwischen  der  zweiten  und  dritten  Schichte  wird  noch  eine 
structurlose,  glashelle  Zwischenlage,  als  Tnnica  elantica  choroideae, 
erwähnt.) 

Die  Choroidea  besitzt  an  ihrer  hinteren  Peripherie  eine  Oeff- 
nung für  den  Eintritt  des  Sehnervenmarks.  Bevor  sie  den  vorderen 
Rand  der  Sclerotica  erreicht,  geht  sie  in  den  Strahlenkörper, 
Corpus  ciliare  s.  Orhicnlm  dliaris  über,  welcher  aus  zwei,  einander 
deckenden  Lagen  besteht.  Die  oberflächliche  Lage  bildet  einen 
graulichweissen ,  über  1"'  breiten  Ring  —  das  Strahlenband  der 
älteren  Anatomen  ( Ligamentum  ciliare).  Man  weiss  gegenwärtig,  dass 
dieses  sogenannte  Strahlenbaud  ein  unwillkürlicher  Muskel  ist:  Musculus 
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ciliaris,  auch  Tensor  choroideae.  Er  besteht  aus  organischen,  von  der 
inneren  Wand  des  Canalis  Schlemmii  zum  vordersten  Abschnitt  der 
Choroidea  laufenden,  geradlinigen  Muskelfasern,  zwischen  welchen 
namentlich  in  den  tieferen  Schichten,  Kreisfasern  eingeschaltet  liegen 
sollen.  —  Die  tiefe  Lage  des  Corpus  ciliare  erscheint  als  ein  Kranz 
von  70^—80  Falten  (Corona  ciliaris),  welche  ihre  freien  Ränder  gegen 
die  Axe  des  Auges  kehren.  Sie  gleichen,  als  Ganzes  gesehen,  den 
Blättchen  einer  Corolla  radiata.  Jede  einzelne  Falte  heisst  Ciliar- 
fortsatz,  Processus  ciliaris*).  Die  vorderen,  keulenförmig  verdickten 
Enden  der  einzelneu  Ciliarfortsätze  liegen  hinter  dem  äusseren 
Rande  der  Iris.  Der  festonirte  oder  zackige  Saum ,  durch  welchen 
dieser  gefaltete  Theil  der  Choroidea  sich  als  Corpus  ciliare  von  der 
übrigen  schlichten  und  ebenen  Choroidea  absetzt,  heisst  Ora  serrata.  — 
Das  Tapetum  nigrum  überzieht  auch,  und  zwar  in  mehrfachen  Zellen- 
lagen, die  Falten  des  Corpus  ciliare,  und  die  hintere  Fläche  der  Iris. 

Das  Tapehim  itiyrum  dient,  wie  die  Schwärzung  au  der  inneren  Oberfläche 
aller  optischen  Instrumente,  zur  Absorption  jenes  Lichtes,  welches  bereits  die  Re- 
tina passirte.  Die  Zellen  dieses  Pigments  sind,  wie  die  Stücke  eines  Mosaik- 
bodens, in  der  Fläche  neben  einander  gelagert,  wobei  ihr  dunkler  Inhalt  durch 
weisse,  helle  ßegrenzungslinien  umsäumt  erscheint  ,  welche  Linien  der  Dicke  der 
Zellenwände  entsprechen.  Sie  enthalten  kleinste,  mikroskopiscb  nicht  mehr  iness- 
bar e  Pigmentiuoleküle  und  einen  bellen  Kern,  sammt  Kernkörpercheu.  Der  Kern 
wird  aber  von  der  moleeulären  Pigtneiitniasse  so  umlagert,  <Ltss  er  nur  zufallig 
znr  Anschauung  kommt,  wenn  die  Zelle  platzt,  und  ihren  Inhalt  entleert.  Selbst 
an  den  pigmentlosen  Augen  der  Albinos  i Kakerlaken)  finden  sich  die  Pigment* 
Zellen,  aber  ohne  moleeulären  färbeiideu  Inhalt  H.  Müller  hat  in  der  Cho- 
roidea ,  und  zwar  in  Begleitung  der  grösseren  Arterien  verlaufende ,  organische 
Muskelfasern  entdeckt. 

Ueber  den  von  Chesterfield  zuerst  erwähnten,  von  Wallace  als  Mut 
rühm  ciliaris  beschriebenen,  und  von  Brücke  als   Tmior  choriouleae  aufgeführten 
Muskel,   handeln  umständlich:   H.  Müller  und  .1.  Iwanoff  im  Archiv  für  Ophth. 
Bd.  UL  und  XV. 

b)  Iris. 

Die  Regenbogenhaut  oder  Blendung  (Iris)  ist  eine  ring- 
förmige, in  ihrer  Mitte  durch  das  Sehloch  (PupUla)  durchbrochene, 
sehr  gefässreiche  Membran,  deren  Ebene  senkrecht  auf  der  Augenaxe 
Bteht.  Sie  schliesst  in  ihrer  bindegewebigen  Grundlage,  zweierlei 
organische  Muskelfasern,  radiäre  und  kreisförmige ,  ein,  und  wird 
dadurch  zu  einer  eminent  contractilen  Membran.  Sie  vertritt  im 
Auge  die  Stelle  des  in  allen  dioptrischen  Instrumenten  zur  Abhaltung 
der  Randstrahlen  angebrachten  Diaphragma,  uud  lässt  durch  die  mit 

*)  Dieser  Name,  welcher  von  den  Wimperhaaren  (Citia)  der  Augenlider  ent- 
lehnt ist,  wurde  zuerst  von  Th.  Bartholin  gebraucht:  Processus  cMure*  tuml  tenuia 
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der  Ab-  und  Zunahme  des  Lichtes  unwillkürlich  erfolgende  Er- 
weiterung und  Verengerung  der  Pupille,  gerade  nur  die  zum  deut- 
lichen Sehen  nüthige  Lichtmenge  in  deu  hinteren  Kaum  de.H  Auges 
fallen.  Sie  hat  vor  »ich  die  Cornea,  hinter  sich  die  Krystalllinse. 
Zwischen  Cornea  und  Iris  befindet  sich  die  vordere  Augen- 
k  am  in  er,  zwischen  Iris  und  Linscnkapsel  die  hintere.  Beide  sind 
mit  einer  wasserklaren  Flüssigkeit  (Humor  agnetut)  gefüllt.  Die 
hintere  Augenkammer  wird  nicht  so  allgemein  zugegeben  wie  die 
vordere.  Neueren  Ansichten  zufolge  soll  nämlich  die  hintere  Fläche 
der  Iris  auf  der  vorderen  Fläch«;  der  Krystalllinsenkapsel  aufliegen, 
wodurch  die  Existenz  einer  hinteren  Augenkammer  wegfallt.  Dieses 
muss  .Jedem  etwas  unwahrscheinlich  vorkommen,  welcher  die  un- 
mittelbar hinter  der  Iris  gelegenen  Theile  des  Auges  kennt,  und 
weiss,  dass  sich  die  dicken  vorderen  Enden  der  Ciliarfortsätze  eine 
Strecke  weit  hinter  der  Iris,  gegen  die  Axe  des  Auges  vorschieben, 
und  einen  genauen  Flächencontact  zwischen  Iris  und  Linsenkapsel 
verhindern.  Es  kann  demzufolge  nicht  die  ganze  hintere  Irisfläche 
auf  der  Linsenkapsel  aufliegen ,  sondern  nur  der  innere  Hand  der- 
selben, und  muss  somit  zwischen  Iris  und  Kapsel  der  Linse  ein  mit 
Humor  aauens  gefüllter  kreisrunder  Kaum  als  hintere  Augenkammer 
erübrigen.  Dass  ein  solcher  mit  Humor  aquens  gefüllter  Kaum 
wirklieh  existirt,  sieht  man  an  gefrornen  Augen,  an  welchen  man 
zwischen  Iris  und  Linsenkapsel  Eisstückchen  des  gefrorenen  Humor 
aquens  hervorholen  kann.  Wo  aber  Eis  ist,  dort  muss  Wasser 
gewesen  sein,  und  wo  Wasser  sein  konnte,  musste  ein  Kaum  für 
dasselbe  vorhanden  gewesen  sein. 

Der  äussere  Kand  der  Iris,  Margo  ciliaru  hängt  mit  der 
Membrana  Descemet!»'  dadurch  zusammen ,  dass  diese  Membran  sich 
au  ihrer  äussersten  Peripherie  in  Fasern  zersplittert,  welche  in  die 
vordere  Fläch«'  der  Iris  als  sogenanntes  Ligamentum  peetiuatttm 
iridis  übergehen.  Keisst  man  die  Iris  von  der  Descemet* sehen 
Haut  los,  so  bilden  die  zerrissenen  Fasern  am  Kande  der  letzteren 
eine  zackige  Contour,  welche  eben  die;  Benennung  Ligamentum  perfi- 
uatum  veranlasst  zu  haben  scheint.  Der  innere  Kand  der  Iris, 
Margo  pupil/ari* .  säumt  die  Pupille  ein .  welche  nicht  genau  der 
Mitte  der  Iris  entspricht,  sondern  etwas  nach  innen  und  unten 
(gegen  die  Nase)  abweicht.  Die  vordere  Fläche  der  Iris  wird  von 
dem  einschichtigen  Pflasterepithel  der  Membrana  Desremetii  bedeckt. 
Ihre  verschiedene  Färbung  wird  durch  eingestreute,  helles  oder 
dunkles  Pigment  führende  Zellen,  so  wie  durch  freie  Pigmentmole 
küle  bedingt.  Die  hintere  Fläche  überlagert  ein  Stratum  schwarzen 
Pigments  i  Fortsetzung  des  Tapetum  nigrum),  welches  ihr  das  sammt- 
artig  glänzende  Ansehen  der  inneren  Fläche  einer  schwarzblauen 
Weinbeere   verleiht         wodurch   der  Name  Trauben  haut,  Uvea} 
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entstand,  unter  welchem  somit  nicht  eine  besondere  Platte  der  Iris, 
sondern  blos  ihre  hintere  pigmentirte  Fläche  zu  verstehen  ist.  Die 
griechischen  Autoren  nannton  die  Iris  und  Choroidea  zusammen 
Traubenhaut:  'w.v.li,-  /-.tmv,  vermuthlich  weil  sie  zusammen  dem 
Balge  einer  Weinbeere  mit  ausgerissenem  Stiele  (an  der  Kintritts- 
stelle  des  Sehnerven  in  den  Augapfel)  ähnlich  sind. 

Im  Bindegew ebsstroma  der  Iris  Hndet  sich,  wie  gesagt,  ein 
doppeltes  System  glatter  Muskelfasern  vor,  als  Sphincter  und  Dik- 
tator pupillae.  Letzterer  wird  nicht  so  allgemein  zugegeben,  wie 
ersterer.  Die  Wirkung  beider  Muskeln  erfolgt  viel  rascher,  als  es 
sonst  bei  glatten  Muskelfasern  zu  geschehen  pflegt.  Der  Sphincter 
umgiebt  in  Form  eines  schmalen  Ringes  ('/>'")  den  Pupillarrand  der 
Iris.  Der  Dilatator  liegt  auf  der  hinteren  Fläche  der  Iris,  dicht 
unter  der  Pigmentschichte.  Er  entspringt  am  Rande  der  Cornea  vom 
Ligamentum  peetinatum,  und  besteht  aus  geraden,  hie  und  da  unter 
spitzen  Winkeln  anastomosirenden  Bündeln,  welche  bis  zum  Pupillar- 
rand ziehen,  wo  sie  sich  mit  dem  Sphincter  verweben.  Die  Wir 
kung  der  Kreisfasern  verengert  die  Pupille,  die  geraden  Fasern  er- 
weitern sie.  Der  Sphincter  pupillae  wird  vom  Nervus  ocnlnmotorina, 
der  Dilatator  dagegen  vom  Sympathien*  innervirt. 

Ich  hielt  den  Dilatator  nicht  für  musculös,  sondern  fiir  ein  System  elasti- 
scher Fasern ,  indem  es  mir  unwahrscheinlich  vorkam ,  das»  der  Sphincter  »ich 
durch  Lichtreiz,  der  Diktator  durch  Dunkelheit,  also  Mangel  an  Reiz,  zusammen- 
ziehe. Besteht  aber  der  sogenannte  Dilatator  nicht  aus  musculöseu ,  sondern  ans 
elastischen  Fasern,  so  braucht  nur  der  Sphincter  durch  Lichtmangcl  zu  erlahmen, 
um  den  elastischen  Fasern  die  Erweiterung  der  Pupille  zu  überlassen.  Dieser 
Ansicht  trat  A.  Kölliker  (Zeitschrift  für  wiss.  Zoologie,  IM.  I.  6.  Heft)  durch 
ein,  wenigstens  am  Kaninchenauge  sehr  schlagendes  Experiment  entgegen.  Es 
wurde,  nach  vorläufiger  Abtragung  der  Cornea,  der  Pupillarrand  der  Iris,  welcher 
den  Sphincter  enthalt,  ausgeschnitten,  und  der  Rest  der  Iris  hierauf  durch  einen 
schwachen  Strom  des  Dubois' sehen  Apparates  gereizt.  Bei  wiederholten  Ver- 
suchen ergab  sich  jedesmal  eine  Dilatation  der  Pupille.  Der  Dilatator  pupillae 
muss  also  ein  Muskel  sein,  da,  wenn  er  ein  elastisches  Gebilde  wäre  ,  auf  seine 
Reizung  keine  Bewegung  erfolgen  könnte.  Ist  demnach  (versteht  sich  beim 
Kaninchen)  der  LH/atator  pupillae  ein  musculöses  ,  und  kein  elastisches  Gebilde, 
so  bleibt  es  unerklärt ,  warum  Einträufeln  von  narkotischen  Lösungen  auf  da-s 
menschliche  Auge,  die  Pupille  erweitert.  Die  Narcotica  sollten  ja  beide  Muskeln 
der  Iris  lähmen,  und  dadurch  an  der  Weite  der  Pupille  nichts  ändern.  In  neuerer 
Zeit  haben  Grünhagen  und  Hampeln  den  Kampf  gegen  die  Existenz  eines 
Dilatator  pupillae  mit  guten  Gründen  fortgesetzt. 

Das»  auch  das  Pigment  der  Uvea  auf  die  Färbung  der  Iris  Einfluss  nimmt, 
zeigt  der  Umstand,  dass  beim  Fehlen  dieses  Pigments,  wie  bei  den  Albinos,  die 
Iris,  ihres  Blutreichthums  wegen,  roth  erscheint.  Bei  jüngeren  Individuen  finden 
wir  sie  gewöhnlich  lichter  als  bei  älteren.  —  Da  das  auf  der  hinteren  Fläche  der 
Iris  lagernde  Pigment  bei  den  Bewegungen  der  Iris  leicht  lose  werden  und  ab- 
fallen könnte,  lassen  es  Einige  von  einem  durchsichtigen,  wasserheUen  Häuteheu 
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bedeckt  sein  ,  welche«  die  hinterste  Irisschichte  bilden  soll ,  und  für  eine  Fort- 
setzung der  später  f§.  °>'2n)  als  Memhaua  limitan*  Pacini  zw  erwähnenden,  stnio- 
turlnsen  Schichte  der  Netzhaut  gilt. 

§.  223.  Gefasse  und  Nerven  der  Choroidea  und  Iris. 

a)  Arterion  der  Choroidea. 

Die  Choroidea  erhält  ihr  Blut  aus  den  Arteriae  ciliare*  posticae 
hier*'*.  Diese  vorlauten  als  3-4  feine  Aeste  der  Arteria  Ophthal- 
mie«, rankenförmig  geschlängelt  zum  hinteren  Abschnitt  der  Scle- 
rotica, welche  sie  in  der  Nähe  des  Sehnerveneintrittes  durchbohren. 
Ihre  Verzweigungen  in  der  Choroidea  lassen  sich  in  drei  Abthei- 
lungen bringen:  die  äusseren,  inneren,  und  vorderen.  Die  äusseren 
gehen,  nach  öfterer  Theilung,  in  die  gleich  zu  erwähnenden  Venae 
oorticosae  über.  Die  inneren  bilden  das  feine  Capillargefässnetz  an 
der  inneren  Fläche  der  Choroidea  (Lamina  Rnyschii).  Die  vorderen 
dringen  in  den  freien  Rand  der  einzelnen  Ciliarfortsätze  ein,  in 
welchen  sie  laug-  und  engmaschige  Netze  bilden.  Einige  von  ihnen 
gelangen  selbst  in  den  Furchen  zwischen  den  Ciliarfortsätzen  bis 
zur  Iris. 

b)  Venen  der  Choroidea. 

Die  eben  erwähnten  Verzweigungen  der  Arteriae  ciliares  posticae 
breves  an  der  äusseren  Fläche  der  Choroidea  gehen,  nachdem  sie 
sich  nur  wenige  Male  getheilt  haben,  bogenförmig  in  Venen 
über.  Eine  Anzahl  solcher  Bogen  fliesst  zu  Stämmchen  zusammen, 
welche  zuletzt  nur  in  eine  grössere  Vene  gesammelt  werden.  Auf 
diese  Weise  treten  auf  der  Aussenfläche  der  Choroidea  4 — 5  zier- 
liche, venöse,  wirbeiförmige  Gofasstiguren  hervor,  welche,  um  einen 
passenden  Vergleich  zu  machen ,  das  Bild  eben  so  vieler  Spring- 
brunnen darstellen,  die  ihr  Wasser  in  Bogen  nach  allen  Seiten  aus- 
werfen. Diese  Figuren  wurden  von  ihrem  Entdecker  N.  Stenson 
(1609)  VaJta  vorticosa  genannt.  Die  Vasa  vorticosa  nehmen  auch  das 
Blut  auf,  welches  .ihnen  direct  aus  der  Iximina  Rnyschii  und  theil- 
weise  auch  aus  der  Iris  zuströmt.  Die  Stämme  der  Vasa  vorticosa 
durchbohren  die  Sclerotica,  gewöhnlich  in  der  Mitte  zwischen  Horn- 
haut und  Sehnerveneintritt,  und  entleeren  sich  in  die  Vena  Ophthal- 
mien cerebralis. 

c)  Arterien  der  Iris. 

Die  Iris  erhält  ihr  Blut  aus  den  Arteriae  ciliares  posticae 
lonqae,  und  aus  den  Arteriae  ciliares  anticae. 

Als  Arteriae  ciliares  posticae  longae  bezeichnet  man  zwei,  gleich- 
falls stark  geschlängelte  Aeste  der  Artevia  ophthahnica,  welche,  nach- 
dem sie  die  Sclerotica  zu  beiden  Seiten  des  Sehnerveneintrittes 
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durchbohrten,  zwischen  Sclerotien  und  Choroidea  geradlinig  nach 
vorn  laufen.  Während  dieses  Laufes  liegt  die  eine  an  der  Schläfe- 
seite, die  andere  an  der  Nasenseite,  beide  somit  ziemlich  genau  in 
der  horizontalen  Ebene  des  Augapfels.  Bevor  sie  den  äusseren 
Rand  der  Iris  erreichen,  —  nicht  aber  wie  allgemein  geglaubt  wird, 
in  der  Iris  selbst  —  spaltet  sich  jede  in  zwei  Aeste,  welche  in  ent- 
gegengesetzten Richtungen,  auf-  und  absteigend,  von  beiden  Seiten 
her  mit  einander  zu  einem  Kranze  zusammenfliessen,  Circulm  iridis 
arteriosm  major,  welcher  dem  äusseren  Rande  des  Irisringes  ent- 
spricht, und  aus  welchem  kleine  Aestchen  für  den  Ciliarmuskel, 
und  20—30  etwa»  geschlängelte  Zweigchen  für  die  Iris  selbst  ent- 
stehen, welche  nahe  am  Pupillarrande  der  Iris  einen  zweiten,  aber 
kleineren,  und  nicht  immer  geschlossenen  Kranz  (Circulus  iridis 
arteriosm  minor)  bilden,  aus  welchem  die  Irisvenen  hervorgehen. 

Die  an  Zahl  und  Grösse  variirenden  Arteriae  ciliares  anticae 
stammen  aus  den ,  als  Arteria  lacrymnlis  und  Arteriae  musculares 
benannten  Zweigen  der  Arteria  ophthatmica.  Sie  durchbohren  die 
Sclerotica  an  ihrem  vorderen  Segment,  d.  i.  im  Umkreise  der  Cornea, 
und  treten  in  den  Musculus  eiliaris  ein,  dem  sie  Zweige  geben, 
worauf  sie  theils  in  den  Circulm  iridis  arteriosm  nutjor  einmünden, 
theils  mit  den  Aesten  des  Circulm  major  gegen  den  Pupillarrand 
der  Iris  ziehen,  um  daselbst  an  der  Bildung  des  Circulm  iridis 
arterioMits  minor  Thcil  zu  nehmen. 

d)  Venen  der  Iris. 

Die  Venen  der  Iris  gehen  theils  direct  zu  den  Vasa  vnrticosa, 
theils  sammeln  sie  sich  zu  zwei  grösseren  Stämmchen ,  welche  die 
Arteriae  ciliares  posticae  loagae  rückläufig  begleiten,  theils  entleeren 
sie  sich  in  den  Canalis  Schlemmii ,  aus  welchem  die  den  vordersten 
Abschnitt  der  Sclerotica  durchbohrenden  Venne  ciliares  anticae 
hervorgehen,  welche  sich  in  benachbarte  Augenmuskelvenen  ent- 
leeren. 

e)  Nerven  der  Iris  und  Choroidea. 

Sie  stammen  als  Nervi  ciliares  aus  dem  Ganglion  ciliare,  und 
durchbohren  die  Sclerotica  an  ihrem  hinteren  Umfange ,  um  zwi- 
schen ihr  und  Choroidea  nach  vorn  zum  Musculus  eiliaris  zu  ziehen, 
auf  welchem  Wege  sie  in  der  äusseren  Schichte  der  Choroidea 
Netze  bilden.  In  den  Ciliarmuskel  eingetreten,  lösen  sie  sich  in 
zarte  Bündelchen  auf,  welche  theils  im  Muskel  bleiben,  theils  in 
die  Cornea  und  Iris  übertreten.  In  der  Iris  theilen  sich  die  Pri- 
mitivfasern dieser  Bündelchen ,  werden  marklos ,  und  bilden  zu- 
letzt mit  ihren  Axencylindern  geschlossene  Endnetze.  Sympathische 
Nervenfasern  sollen  gleichfalls  in  der  Bahn  des  Nervi  ciliares  zur 
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Iris  gelangen,  und  den  Dilatator  pupillae  innerviron,  während  der 
Sphincter  unter  dem  Eiufluss  des  Nervus  octtlomotorius  steht,  welcher 
die  dicke  Wurzel  des  Ganglion  ciliare  abgiebt. 

l'eber  die  Nervi  ciliaren  handelt  umständlich  Bochdalek.  (Prager  Viertel- 
jabrscbrift.  1860.  1.  Bd.) 

§.  224.  Retina. 

Die  Netzhaut  (Retina  s.  Tunica  nervea)  ist  das  Gehirn  des 
Auges.  Sie  folgt  auf  die  Choroidea,  wie  diese  auf  die  Sclerotica. 
Sie  umhüllt  zunächst  den  durchsichtigen  Kern  dos  Auges,  und  er- 
streckt sich  mit  der  Mehrzahl  ihrer  gleich  zu  erwähnenden  Schichten 
von  der  Eintrittsstelle  des  Sehnerven  bis  zu  jener  Stelle,  wo  die 
Choroidea  ihre  Processus  ciliares  zu  bilden  beginnt  (Ora  serrata). 
t  Am  todten  Auge  ist  sie  grau.  Im  lebenden  Zustande  mit  dem  Augen- 

spiegel gesehen,  erscheint  sie  heller.  —  Der  Sehnerv  ragt,  nachdem 
er  die  Sclerotica  und  Choroidea  durchbohrte,  als  flacher,  in  der  Mitte 
etwas  vertiefter  Markhügel,  Collicultis  nervi  optici,  in  den  Hohl- 
raum des  Auges  ein  wenig  vor,  und  entfaltet  sich  hierauf  zur 
becherförmigen  Retina.  In  der  Vertiefung  des  Markhügels  taucht 
die  in  der  Axe  des  Sehnerven  verlaufende  Ernährungsschlagader 
der  Retina  (Arteria  centralis  retinae)  mit  der  begleitenden  Vene  auf. 
Die  Unfähigkeit  des  Markhügels  zur  Vermittlung  von  Gesichtswahr- 
nehmungen begründet  seinen  Namen:  blinder  Fleck  der  Netzhaut 
(Mariotte).  Neben  dem  Markhügel  nach  aussen  bildet  die  Retina 
zwei  querlaufende  Wülstchen,  Plicae  centrales,  zwischen  welchen 
eine  durchsichtige,  rundliche,  und  etwas  vertiefte  Stelle  liegt,  welche 
das  schwarze  Pigment  der  Choroidea  durchscheinen  lässt,  und  des- 
halb für  ein  Loch  gehalten  wurde,  Foramen  centrale  Soemmerringii 
(richtiger  Fovea  centralis).  Die  Ränder  der  Plicae  und  ihre  nächste 
Umgebung  sind  gelb  gefärbt  —  Macula  lutea.  Der  Collicultis  und 
die  Plicae  centrales  kommen  jedoch  nur  im  Leichenauge  vor,  dessen 
welker  Zustand  die  Spannung  der  Retina  vermindert,  und  Faltungen 
derselben  bedingt,  welche  am  lebenden,  vollen  Auge,  wie  dessen 
Untersuchung  mit  dem  Augenspiegel  lehrt,  nicht  existiren. 

Meinen  Beobachtungen  zufolge  ^Med.  Jahrb.  Oest.,  28.  Bd.  p.  14)  besitzt 
der  Sehnerv  dreierlei  Arterien:  1.  Die  Vaginalarteric  versorgt  sein  Neurilemm. 
'2.  die  Interstitialarterie  liegt  zwischen  dem  leicht  abziehbaren  Neurilemm  und  dem 
Mark  des  Nerven,  3.  die  eigentliche  Centraiarterie,  welche  mit  der  zugehörigen 
Vene  im  Portu  optica*  (Axenkanal  des  Sehnerven,  schon  von  Galen  gekannt)  in 
das  Auge  eindringt,  und  beim  geborenen  Menschen  nur  die  Retina,  nicht  aber, 
wie  es  hie  und  da  noch  geäussert  wird  ,  auch  den  Glaskörper  und  die  Linsen- 
kapsel versieht.  Sie  löst  sich  nämlich  in  der  Retina  in  ein  feines  und  nur  sehr 
schwer  durch  Injection  darstellbares  Gefässnetz  auf,  welches  niemals  Zweige  in 
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den  Glaskörper  abgiebt,  sundern  am  Beginne  der  Zonula  Zinnii  in  ein  kreisför- 
miges, aber  nicht  ganz  zu  einem  Ringe  abgeschlossenes  Ofass  übergeht  (Cintdu» 
veno*ua  retinae),  aus  welchem  die  riickfiihretiden  Venen  auftauchen.  Nur  beim 
Embryo  verlängert  sieh  die  Centraiarterie  des  Sehnerven  zur  Arteria  centralis  cor 
porin  vitrei,  welche  durch  die  Axe  des  Glaskörper*  bis  zur  hinteren  Wand  der 
Linsenkapsel  gelangt.  —  Die  Macula  lutea  wurde  bisher  für  eine  nur  dem  Men- 
schen- und  Aftenange  zukommende  Eigentümlichkeit  gehalten.  H.  Müller  hat 
sie  jedoch  im  Auge  verschiedener  Wirbelthiere  der  drei  höhen»  Classen  auf- 
gefunden. 


§.  225.  Bau  der  Retina. 

So  gleichartig  die  Retina  dem  unbewaffneten  Auge  zu  sein 
scheint,  so  complieirt  gestaltet  sich  ihr  Bau  unter  dem  Mikroskop. 
Die  Anatomie  hat  zur  Aufklärung  dieses  Baues  ihr  Bestes  gethan, 
ohne  jedoch  zu  einem  definitiven  Abschluss  gekommen  zu  sein, 
welcher,  allem  Anscheine  nach,  noch  lange  auf  sich  warten  lassen 
dürfte.  Sie  hat  selbst  mehr  geleistet,  als  die  Physiologie  des  Auges 
zu  verwerthon  im  Stande  ist.  Denn  welche  Betheiligung  am  opti- 
schen Vorgänge  des  Sehens  den  einzelnen  Schichten  der  Retina 
zukommt,  ist  noch  nicht  erkannt  worden. 

Die  Netzhaut  besteht  aus  mehreren  Schichten,  von  denen  nur 
eine  (die  Faserschicht)  dieselben  mikroskopischen  Elemente  wie 
der  Sehnerv  führt.  Diese  Schichten  sind,  von  aussen  nach  innen 
gezählt:  1,  die  Stabschichte,  2.  die  Körnerschichte,  3.  die 
Zellenschichte,  4.  die  Faserschichte,  5.  die  structurlose  Mem- 
brana Ii  mit  ans. 

h  Die  Stabschichte  bositzt  eine  Dicke  von  0,02'"  bis  0,03'", 
und  wird  leicht  gesohen ,  wenn  man  ein  frisch  präparirtes  Auge, 
nach  Wegnahme  der  Sclerotica  und  Choroidea,  in  reines  Wasser 
legt,  und  ein  wenig  schüttelt.  Sie  löst  sich  hiebei  in  grösseren  oder 
kleineren  Lappen  von  der  äusseren  Fläche  der  Retina  los,  und 
schwebt  in  der  Flüssigkeit.  Unter  dem  Mikroskope  erscheint  sie 
aus  doppelten  Elementen:  Stäbchen  und  Zapfen,  zusammengesetzt. 
Stäbchen  (DacUli)  nennt  man  schmale,  längliche,  cylindrische  oder 
prismatische  Körper,  welche  auf  der  Aussenflächc  der  Retina  wie 
Palissaden  senkrecht  stehen,  und  an  ihrem  inneren  Ende  in  einen 
zarten  Faden  sich  verlängern.  Die  Substanz  der  Stäbchen  ist  homogen, 
sie  besitzen  matten  Fettglanz  und  einen  solchen  Grad  von  Zartheit 
und  Veränderlichkeit,  dass  sie  schon  durch  blossen  Wasserzusatz 
ihre  Form  und  ihre  sonstigen  Eigenschaften  bis  zur  Unkenntlichkeit 
verlieren.  Die  Zapfen  (Coni)  sind  ebenfalls  Stäbchen,  aber  nicht 
so  hell  wie  diese,  und  an  ihrem  inneren  Ende  durch  Einlagerung 
eines  ansehnlichen  Kernes  bauchig  aufgetrieben,  mit  einer  gegen  die 
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nächstfolgende  Retinaschichte  ziehenden  fadenförmigen  Verlängerung. 
In  der  Macula  lutea  finden  sich  nur  Zapfen,  in  den  entfernteren 
Zonen  der  Retina  dagegen  prävaliren  die  Stäbehen  über  die  Zapfen. 
An  der  Eintrittsstelle  des  Sehnerven  in  die  Retina  fehlen  Zapfen 
und  Stäbehen,  und  mit  ihnen  die  Empfindlichkeit  der  Retina  gegen 
das  Licht  (blinder  Fleck). 

Von  ihrem  ersten  Kntdecker,  «lein  Kngländer  A.  Jacob  (ISl'.l)  führt  die 
Stabschicht  heute  noch  öfter«  den  Namen  Jacob'sche  Membran.  Ritter  erwähnt 
eine«  Streifen«  oder  Kaden«  in  der  Axe  der  Stäbchen  (Ritter' «che  Faser).  Sie  soll 
gegen  da*  peripherische  Knde  der  Stäbchen  mit  einer  knnpfförmigen  Anschwellung 
enden.  Auch  in  den  Zapfen  vermisst  man  diesen  centralen  Axenfaden  nicht, 
W.  Krause  machte  auf  eine  doppelt  coiitourirte  Querlinie  aufmerksam,  durch 
welche  die  Stäbchen  in  ein  Aussen-  und  Innenglied  getheilt  werden. 

2.  Die  Körnerschichte  oder  Nuclearformation ,  besteht 
aus  rundlichen,  im  frischen  Zustande  hellen,  aber  bald  sich  trübenden 
und  ein  granulirtes  Ansehen  gewinnenden  Körnern  von  0,(X)2"'  bis 
0,004"'  Durchmesser,  in  denen  man  durch  Einwirkung  von  Wasser 
einen  grossen,  etwas  dunklen  Kern  wahrnimmt.  In  dem  hinteren 
Abschnitt  der  Retina  bilden  diese  Körner  zwei,  durch  eine  helle, 
gestreifte,  wahrscheinlich  dem  Stützgerüste  der  Retina  angehörige 
Lage  von  einander  getrennte  Schichten ,  und  gehen  erst  gegen  die 
Ora  senata  zu,  in  eine  einfache  Schichte  über.  Die  Körner  senden, 
nach  Art  bipolarer  Ganglienzellen,  zwei  Fortsätze  ab,  —  einen  nach 
innen,  den  anderen  nach  aussen.  Kölliker  erklärt  die  Körper  für 
Zellen,  deren  Kerne  die  Zellenmembran  vollkommen  ausfüllen. 

3.  Die  Zellen  schichte  bildet  eine  0,008"'  bis  0,02'"  dicke 
Lage  runder,  birnföriniger  oder  eckiger  Bläschen,  welche  im  ganz 
frischen  Zustande  durchscheinend  sind ,  bald  aber  einen  Kern  mit 
Kernkörperehen  erkennen  lassen.  Sie  sind  wahre  Ganglienzellen, 
wie  sie  in  der  grauen  Substanz  des  (iehirns  gefunden  werden. 
Bowman,  Corti,  und  Kölliker  entdeckten  an  ihnen  3  6  blasse 
Ausläufer  oder  Fortsätze,  welche  sich  wiederholt  theilen,  und  da- 
durch bis  zu  einer  Dünnheit  von  0,(KK)4"'  verjüngen.  Die  Fort- 
sätze mehrerer  Zellen  anastomosiren  theils  unter  einander,  theils 
verbinden  sie  sich  mit  den  nach  iunen  gerichteten  Fortsätzen  der 
Körner  der  2.  Schichte,  theils  gehen  sie  in  die  Elemente  der  nächst 
folgenden  Faserschicht  ununterbrochen  über. 

4.  Die  Faserschichte  wird  durch  die  Ausbreitung  der  Seh- 
nervenfasern iu  der  Fläche  gegeben.  Diese  Fasern  sind  marklos, 
haben  die  Feinheit  der  zartesten  Gehirnfasern,  und  laufen  in  flachen 
Bündeln  gegen  die  Ora  serrata  zu.  Wegen  successiven  Ablenkens 
ihrer  Fasern  in  die  nächst  äusseren  Schichten  der  Netzhaut,  muss 
die  Faserschichte  nach  vorn  zu  dünner  sein,  als  in  der  Nähe  des 
Sehnerveneintritts. 
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5.  Die  letzte  Schichte  der  Retina  nach  innen  ist  die  structur- 
lose  Membrana  limitam,  in  weit  her  bisher  keine  geformten  Elemente 
entdeckt  wurden.  Sie  soll  sich  über  die  Ora  serrata  hinaus  fort- 
setzen, und,  wie  früher  schon  bemerkt,  di<;  Oiliarfortsätze,  sowie  die 
hintere,  schwarz  pigmentirte  Fläche  der  Iris  überziehen.  Sie  muss 
als  Membrana  fimitans  interna  bezeichnet  werden,  wenn  die  zwischen 
Stab-  und  Körnerschichte  von  M.  Schnitze  als  Membrana  Umitans 
externa  beschriebene  structurlose  Schichte,  sich  bestätigt. 

Die  charakteristischen  Formelemente  der  ersten  4  Schichten 
liegen  in  einem  gemeinsamen  Gerüste  feinster,  unmessbarer  Stütz- 
fasern eingetragen,  deren  Bindegewebsnatur  theils  zugestanden, 
theils  bestritten  wird.  Letzteres  wohl  mit  Recht,  da  diese  Fasern 
von  dem  empfindlichsten  Reagens  auf  Bindegewebe  (Salpetersäure 
und  ehlorsaures  Kali)  gar  nicht  alterirt  werden.  Die  Fasern  des 
Gerüstes  gehen  in  grosser  Menge  von  der  5.  Schichte  (Li'mitam) 
aus,  und  durchsetzen  unter  unzähligen  Begegnungen  und  Kreuzungen, 
die  übrigen  bis  zur  Stabschichte  hin,  wo  sie  in  eine  structurlose 
Haut  (Membrana  Umitans  ea-terna)  übergehen  sollen.  Sie  mögen 
nach  ihrem  Entdecker,  II.  Müller,  Müller' sehe  Fasern,  oder  ihrer 
Richtung  wegen  Rad  iär  fasern,  auch  Stütz  fasern  nach  Kölliker 
genannt  werden. 

lieber  den  Zusammenhang  der  verschiedenen  Schichten  der 
Retina  unter  einander  lässt  sich  vermuthungsweise  Folgendes  sagen. 
Die  nach  innen  gehenden  Fäden  der  Stäbchen  und  Zapfen  ver- 
binden sich  mit  den  nach  aussen  gerichteten  Fortsätzen  der  Körner, 
so  zwar,  dass  die  Fäden  der  Stäbchen  mit  den  Körnern  der  äusseren 
Körnerschichte,  die  Fäden  der  Zapfen  mit  jenen  der  inneren  Körner- 
schichte zusammenhängen.  Die  nach  innen  gerichteten  Fortsätze  der 
Körner  verbinden  sich  mit  den  nach  aussen  gerichteten  Fortsätzen 
der  Zellen  ,  während  die  nach  innen  sehenden  Fortsätze  der  Zellen 
ganz  sicher  mit  den  Nervenfasern  der  Faserschicht  in  (Kontinuität 
stehen.  Dieser  Anschauung  zufolge,  existirt  ein  ununterbrochener 
Zusammenhang  zwischen  den  Retiuaschichten  1,  2,  3,  4,  und  wahr- 
scheinlich sind  die  in  der  Axe  der  Stäbchen  gefundenen  Streifen 
(Ritter  sehe  Fasern)  mit  ihren  knopfförmigen  Anschwellungen,  als 
die  letzten  Enden  der  Sehnervenfasern  anzusehen. 

Am  gelben  Fleck  der  Retina  fehlt  die  Faser-  und  Körner- 
schicht, die  Zellenschicht  liegt  unmittelbar  auf  der  Membrana  Umi- 
tans auf,  in  der  Stabschicht  fehlen  die  Stäbchen,  und  werden  nur 
durch  Zapfen  vertreten.  Ein,  durch  Wasser  extrahirbares  gelbes 
Pigment  tränkt  die  ganze  Stelle.  Da  nun  gerade  die  auf  den  gelben 
Fleck  fallenden  Bilder  äusserer  Sehobjecte,  am  schärfsten  gesehen 
worden,  so  ergiebt  sich  wohl  von  selbst,  welche  Elemente  der  Netz- 
haut die  optisch  wichtigsten  sind  (Zellen  und  Zapfen). 


Digitized  by  Google 


556  §■  SM-  Kern  dM  Auge«.  Glaskörper. 

Nur  die  Faser-  und  Zellenschichte  der  Netzhaut  enthalten  Blutgefässe;  — 
alle  übrigen  .Strata  dieser  Membran  sind  gcfa'ssh»».  Ich  habe  gezeigt,  dass  nur 
die  Retina  der  Sängethierc  und  des  Menschen  Blutgefässe  besitzt,  jene  ihr  Vögel, 
Amphibien  und  Fische  vollkommen  getasslos  ist.  IVher  anangische  Netzhäute,  in 
den  Sitzungsberichten  der  kais.  Akad.  XUII.  Bd. 


§.  226.  Kern  des  Auges.  Glaskörper. 

Der  Kern  des  Auges,  um  welchen  sich  die  im  Vorigen  abge- 
handelten Häute  wie  Schalen  herumlegen,  besteht  aus  zwei  voll- 
kommen durchsichtigen  und  das  Licht  stark  brechenden  Organen. 
Diese  sind:  der  Glaskörper,  Corpus  vitrenm,  und  die  Krystall- 
linse,  Lens  crystallina. 

Der  Glaskörper  füllt  die  becherförmige  Höhlung  der  Retina 
aus,  und  stellt  eine  Kugel  von  structurloser,  wasserklarer,  sulziger 
Masse  dar,  deren  verdichtete  äusserstc  Grenzschicht,  welche  hie  und 
da  vereinzelte  Kerne  enthält,  als  Glashaut,  Hyaloidea,  benannt  wird, 
obwohl  sie  sich  als  Membrana  sui  juris  nicht  vom  Glaskörper  ab- 
lösen lässt.  Die  Kugel  hat  vorn  eine  tellerförmige  Vertiefung  (Fossa 
pateUaris  s.  lenticularis),  welche  von  der  Krystalllinse  occupirt  wird. 
In  der  Gegend  der  Ora  serrata ,  theilt  sich  die  Hyaloidea  in  zwei 
Blätter,  von  denen  das  vordere  {Zonula  Zinnii)  faserigen  Bau  an- 
nimmt, und  zum  Hände  der  Linsenkapsel  geht,  um  sie  in  ihrer  Lage 
zu  halten,  während  das  hintere  zur  tellerförmigen  Grube  einsinkt. 
Da  die  Processus  ciliares  sich  in  die  Zonula  hineinseuken,  und  jeder 
einzelne  Processus  eiliaris  die  Zonula  faltig  einstülpt,  so  geschieht 
es  in  der  Regel,  dass,  wenn  man  die  Corona  eiliaris  vom  Kerne  des 
Auges  abzieht ,  das  Pigment  derselben  in  den  Falten  der  Zonula 
haften  bleibt,  wodurch  ein  Kranz  schwarzer  Strahlen,  um  die  Linse 
herum,  zum  Vorschein  kommt,  der  wohl  zuerst  Corona  eiliaris 
genannt  wurde,  —  ein  Begriff,  welchen  man  später  auch  auf  die 
Summe  der  Falten  des  Corpus  ciliare  übertrug.  —  Durch  die  Diver- 
genz beider  Blätter  der  Hyaloidea,  entsteht  rings  um  den  Rand  der 
Linsenkapsel ,  ein  ringförmiger  Kanal  (Canalis  Petit i) ,  welcher  ein 
kleines  Quantum  seröser  Flüssigkeit  enthält,  und  durch  Anstich 
seiner  vorderen  Wand  (Zonula) ,  aufgeblasen  werdon  kann ,  wobei 
sich  die  durch  die  Einsenkung  der  Processus  ciliares  entstandenen 
Falten  dieser  vorderen  Wand  hervorwölben,  und  somit  ein  Kranz 
von  Buckeln  entsteht,  welcher  den  von  Petit  anfangs  gewählten 
Namen  des  Kanals:  canal  godronnS,  erklärt. 

Was  den  Bau  des  Glaskörpers  anbelangt,  so  Hess  mau  ihn  lange  Zeit  aus 
einem  Aggregate  vieler,  unter  einander  nicht  communicirender  ,  mit  einer  klaren, 
eiweissartigeu  Flüssigkeit  gefüllter  Räume  oder  Zellen  bestehe*.    Dieser  Glaube 
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war  durch  die  Wahrnehmung  entstanden,  das«  ein  angestochener  Glaskörper  nicht 
gänzlich  ausläuft.  Brücke  (Afüller't  Archiv.  1813)  glaubte  gefunden  zu  haben, 
dass  «ich  im  Glaskörper  von  Schafen  uud  Rindern  coneentrische,  geschichtete 
Meinbraneu  vorfinden,  von  welchen  die  äussersteu  der  Retina,  die  innersten  der 
hinteren  Linsenfläche  näherungsweise  parallel  verlaufen  Mollen,  wodurch  die  Schnitt- 
fläche «inen  mit  essigsanrer  Bleioxydlösung  behandelten  Glaskörpers  das  Ansehen 
eines  fein  gestreiften  Bandachates  erhalt  Das  essigsaure  Blei  soll  sich  nämlich 
beim  Tränken  de«  Glaskörpers  mit  der  Auflösung,  auf  den  concentrischen  Mem- 
branen desselben  niederschlagen,  und  dieselben  sichtbar  machen.  A.  Hannover 
beschrieb  hierauf  (Müller'*  Archiv.  184Ö)  im  Menschenauge  häutige  Scpta,  welche 
durch  die  Axe  des  Glaskörpers  gehen,  und  seinen  Raum,  wie  die  Meridianebenen 
einer  Kugel,  in  eine  grosse  An/.ahl  von  Sectoren  theilen,  ungefähr  wie  die  Fächer 
an  der  Querschnittfläche  einer  Orange.  Diene  Septa  sollen  so  dünn,  und  so  schwach 
lichtbrechend  sein,  dass  sie  durch  chemische  Mittel  (Chroinsäure)  sichtbar  gemacht 
werden  müssen.  Brücke's  Angaben  wurden  durch  Bowman  widerlegt  (I/ectnres 
im  the  Parts  concerned  in  the  Operations  on  the  Eye.  London,  1849),  iudem  er 
zeigte,  das«  die  concentrirte  Blcioxydlösnng  nicht  nnr  von  der  Oberfläche  de» 
Glaskörpers,  sondern  von  jeder  beliebigen  Schnittfläche  desselben  aus,  den  An- 
schein einer  Schichtung  im  Glaskörper  erzeugt.  Nach  demselben  Autor  besitzt 
der  Glaskörper  des  Embryo  und  des  Neugeborenen  eine  bindegewebige  Grundlage. 
Die  Maschen  zwischen  den  Fasern  erfüllt  gallertartiger  Schleim  ,  welcher  der 
Wharton' sehen  Sülze  des  NabeUtranges  gleicht,  und  als  eine  unvollkommene 
Entwicklungsstufe  des  Bindegewebes  anfgefasst  wird  (Virchow's  Schleimgewebe). 
An  den  Kreiizungspunkteu  der  Fasernetze  kommen  Kembildungen  vor.  Die  an 
der  inneren  Oberfläche  der  Hyaloidea,  auch  im  Auge  des  Erwachsenen  aufsitzenden 
Kerne,  sind  gewiss  nur  LTeberreste  derselben. 

Da  im  Embryo  eine  in  der  Axe  des  AVcm*  nptiett»  liegende  Arterie,  sich 
durch  den  Glaskörper  durch  bis  zur  Linseukapsel  erstreckt,  st»  ninss  die  Hyaloidea 
dieses  Gefäss  scheidenartig  umgehen,  und  einen  Kanal  bilden,  der  von  Cloquet: 
Canuli*  hyaloideti*  genannt  wurde,  und  an  die  Einstülpung  erinnert,  welche  die 
Hyaloidea  l>eim  Vogelange  durch  das  MartHpium  *.  Perlen  (eine  gefaltete,  in  den 
Glaskörper  eindringende  Fortsetzung  der  Cboroidea)  erleidet.  Der  trichterförmige 
Anfang  dieses  Kanals  ist  die  Arm  Martegiani.  Im  Erwachsenen  ist  vom  Kanal 
und  vom  Martegianischen  Trichter  keine  Spur  zu  sehen. 

Der  Canatix  Petifi  ist  nach  Schwalbe  von  der  vorderen  Augenkammer 
aus  injicirbar,  indem  die  Insertionsstelle  der  Zonula  Zinnii  am  Rande  der  Linsen- 
kapsel Spaltöffnungen  besitzt,  durch  welche  die  Augenkammer  und  der  IVtit'sche 
Kanal  mit  einander  in  Uomtnunjeation  stehen  (De  canali  IVtiti  et  de  Zonula  eiliari. 
Halis.  187«). 


§.  227.  Linse. 

In  der  Krystall linse  besitzt  das  Auge  snin  stärkstes,  lieht- 
brechendes  optisches  Mediuni.  Nur  ihre  äusseren  anatomischen 
Eigenschaften  sind  zur  Genüge  bekannt.  Sie  liegt,  von  einer  voll- 
kommen durchsichtigen,  structurlosen,  hautigen  Kapsel  eingeschlossen, 
in  der  tellerförmigen  Grube  des  Glaskörpers.  Die  vordere  Wand  der 
Kapsel  ist  frei,  und  wird  nur  vom  Pupillarrande  der  Iris  berührt. 
Die  hintere  Kapselwand  verschmilzt  mit   der  Glashaut  der  teller- 
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förmigen  Grube.  Hiedurch  wird  bewirkt,  dass  die  Linse  mit  ihrer 
Kapsel  nicht  vom  Posten  weichen  kann,  wozu  noch  die  als  Zomda 
Zinnü  früher  angeführte  Lamelle  der  Ilyaloidea,  welche  sich  an  die 
grÖBste  Peripherie  der  Kapsel  ansetzt,  beiträgt.  Die  Linsenkapsel 
hat  durchaus  keine  Verbindung  irgend  einer  Art  mit  der  Linse, 
welche  in  ihr,  wie  der  Kern  in  der  »Schale,  frei  liegt.  An  der  inneren 
Oberfläche  der  vorderen  Linsenkapselwand  lagert  eine  einfache 
Schichte  heller,  polygonaler,  kernhaltiger  Epithelialzelleu,  —  an  der 
hinteren  fehlt  sie. 

» 

Die  Linse  füllt  ihre  Kapsel  nicht  genau  aus.  Der  Rand  der 
Linse  ist  nämlich  nicht  in  dem  Grade  scharf,  dass  er  ganz  genau 
in  den  durch  die  Divergenz  der  vorderen  und  hinteren  Kapselwand 
gebildeten  spitzen  Winkel  einpasste.  Es  inuss  somit  in  der  Kapsel 
drinnen,  ein  um  den  Rand  der  Linse  herumgehender,  wenn  auch 
noch  so  unbeträchtlicher  Raum  erübrigen.  Dieser  Raum  enthält 
den  wasserklaren  Humor  Moryayui ,  welcher  aus  der  angestochenen 
Kapsel  aufgefangen  werden  kann ,  und  meistens  losgerissene  Zellen 
des  Kapselepitheliums  enthält.  Die  Linse  selbst  hat  eine  vordere, 
elliptische,  und  eine  hintere,  viel  stärker  gekrümmte,  parabolische 
Fläche.  Als  man  die  Flächen  noch  für  sphärisch  gekrümmt  hielt, 
Hess  man  den  Halbmesser  der  vorderen  zu  dem  der  hinteren  sich 
wie  6  :  1  verhalten,  was  beiläufig  genügt,  um  über  die  Verschieden- 
heit der  Krümmungen  eine  Vorstellung  zu  bekommen.  Die  Mittel- 
punkte der  vorderen  und  hinteren  Linsenfläche  heissen  Pole,  — 
der  grösste  Umfang  der  Linse:  Aequator.  —  Quetschen  der  Linse 
zwischen  den  Fingern  belehrt  uns,  dass  die  Dichtigkeit  des  Linsen- 
materials von  der  Peripherie  gegen  das  Centrum  zunimmt.  —  Bei 
alten  Leuten  findet  man  die  Linse,  ohne  Beeinträchtigung  des  Seh- 
vermögens, fast  regelmässig  bernsteingelb.  Undurchsichtigwerden 
der  Linse  bedingt  den  grauen  Staar,  welcher  durch  Entfernung 
der  Linse  geheilt  werden  kann.  Der  schwarze,  unheilbare  Staar 
beruht  auf  Lähmung  der  Netzhaut. 

Da«  histologische  Element  der  Linse  bilden  feinste,  sechsseitig  -  prisma- 
tische ,  abgeplattete  Fasern,  an  welchen  zwei  gegenüberliegende  Seiten  doppelt 
so  breit  sind,  als  die  übrigen.  Die  Fasern  der  obcrriäcblichen  Liusenstrata  lassen 
an  ihren  Riss-  «.der  Schnittstellen  einen  albuminösen  zähen  Inhalt  sich  her- 
vordrängen, und  wurden  deshalb  von  Kölliker  für  Röhren  erklärt.  Sie  legen 
sich  mittelst  zackiger  Ränder  (letzteres  besonders  schön  bei  Fischen)  an  einander, 
uud  bilden  dadurch  Klätter.  welch.-  an  gehärteten  Linsen,  wenn  auch  nicht  gleich- 
förmig um  die  ganze  Linse  hemm,  doch  in  Form  von  Schalenstiieken  abgelöst 
werden  können.  Nur  die  äussersten  Schalen  haben  die  Form  der  Linse.  Je  näher 
dein  (Vntruiii  der  Linse,  desto  mehr  geht  die  Form  der  Schalen  in  die  kugelige 
über.  Diese  kugeligen  Schalen  liegen  auch  viel  dichter  an  einander,  als  die 
äusseren,  und  bilden  den  harten  Kern  der  Linse. 
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Nicht  an  frischen,  wohl  aber  an  etwa«  macerirten,  oder  in  Chmmsäure  ge- 
härteten Linsen  ,  sieht  uian  an  der  vorderen  und  hinteren  Flüche ,  vom  Mittel- 
punkt aus,  drei  Linien  wie  Strahlen  gegen  die  Peripherie  der  Linse  laufen,  durch 
welche  drei  Winkel,  jeder  von  120  Grad,  gebildet  werden.  Die  drei  Linien  der 
hinteren  Fläche  corresj»ondiren  nicht  mit  jenen  der  vorderen;  —  je  eine  hintere 
Linie  entspricht  vielmehr  (wenn  auch  nicht  immer  ganz  genau)  der  Mitte  des  Ab- 
stände* je  zweier  vorderer.  Gegen  die  Peripherie  der  Linse  hin  theileu  «ich  diese 
Linien  gabelförmig,  wodurch  die  Figur  eines  verzweigten  Sternes  entstellt.  Die 
Strahlen  dieses  Sternes  müssen  etwas  anderes  sein  als  faserige  Linsensubstanz. 
Man  ist  geneigt,  sie  für  die  Kauten  von  structurlosen  Blättern  anzusehen,  welche 
die  Linsensubstanz  durchsetzen,  senkrecht  auf  den  betreffenden  Flüchen  der  Linse 
stehen,  und  die  Ausgangs-  und  Endpunkte  der  Liusenfasera  enthalten.  Es  ist  un- 
möglich, dass  bei  dem  Nichtübereiristimmen  der  vorderen  und  hinteren  Strahlen- 
Zeichnaug  der  Linse,  die  Liusenfasera  wie  Meridiune  um  die  ganze  Linse  herum- 
laufen können  ,  um  Pol  mit  Pol  zu  verbinden.  Die  Fasern  müssen  vielmehr 
kleinere  Curvensysteme  (deren  Complexe  Linsenwirbel  genannt  werden)  bilden, 
indem  die  vom  vorderen  Linsenpol  ausstrahlenden  Fasern  an  den  Sehenkeln  des 
hinteren  Linsensterns  enden  (und  umgekehrt),  während  die  von  den  Schenkeln  des 
vorderen  oder  hinteren  Liusensternes  auslaufenden  Fasern ,  au  die  Schenkel  des 
hinteren  oder  vorderen  Sternes  treten  müssen.  Ich  will  nicht  sagen:  dass  durch 
diesen  Verlauf  der  Linsenfasern  der  Hau  der  Linse  in  allen  Tiefen  besonders  klar 
geworden  ist  —  Die  Linsenfasern  geben  ans  den  Zellen  des  Epithels  der  vorderen 
Kapselwand  hervor,  jedoch  nur  aus  jenen,  welche  dem  Kande  der  Linse  am  näch- 
sten liegen.  Jede  dieser  Zellen  verlängert  sich  spindelförmig,  und  wächst  in  eine 
Faser  aus,  welche  sich  au  beide  Flächen  der  Linse  spangeuartig  anschmiegt.  Die 
Kerne  der  zu  Fasern  verlängerten  Zellen  gehören  alle  der  vorderen  Linsentläche 
an,  und  bilden  die  sogenannte  Kernzone  der  Linse,  lieber  die  Entwicklung  der 
Liusenfasem  bandelt  Becker  im  9.  Bd.  des  Archivs  für  Ophthalmologie. 

Die  Lage  der  Linse  im  Auge  kann  keine  constante  ,  sondern  muss  eiue 
veränderliche  sein.  Die  Linse  erzeugt  nämlich  ein  verkehrtes  Bild  ,  welches  auf 
die  Retina  fallen  muss,  um  gesehen  zu  werden.  Da  nun  das  Bild  von  nahen  und 
fernen  Objecten  nicht  in  derselben  Entfernung  hinter  der  Linse  liegt,  sondern  bei 
nahen  Gegenständen  weiter  hinter  der  Linse,  bei  fernen  näher  an  der  Linse,  so 
müssen  im  Auge  Veränderungen  geschehen,  welche  die  Linse  der  Ketina  nähern 
»nler  von  ihr  entfernen,  damit  von  fernen,  wie  von  nahen  Objecten  das  Bild  jedes- 
mal auf  die  Retina  fallen  könne.  Die  Fähigkeit  des  Auges,  den  Stand  der  Linse 
durch  einen  unbewussten  Vorgang  zu  ändern,  heisst  A  ccommodat  ions  ver- 
mögen. Der  MumchIu*  ciliuri*,  und  die  Elasticität  der  Zonula,  scheinen  die  wich- 
tigsten und  thätigsten  Vermittler  der  Accommodatiou  zu  sein,  über  welche  um  so 
mehr  gestritten  wird,  je  weniger  man  von  ihr  weiss.  Hat  das  Auge  sein  Accom- 
modationsvermögeu  für  nahe  Gegenstände  verloren,  so  ist  es  weitsichtig,  im 
entgegengesetzten  Falle  kurzsichtig. 

Verbindet  man  den  Mittelpunkt  der  Cornea  mit  dem  der  Linse,  und  ver- 
längert diese  Linie,  bis  sie  die  Retina  trifft,  so  hat  man  die  optische  Axe  con- 
struirt.  Iu  ihr  liegt  der  Drehungspunkt  des  Augapfels.  Er  fällt  genau  an  jene 
Stelle,  wo  die  verlängert  gedachte  Sehnervenaxe  die  optische  Axe  unter  einem 
spitzen  Winkel  schneidet. 
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§.  228.  Humor  aqiwn*.  Augenkammern.  Besondere  Membranen 

des  embryonischen  Auges. 

Der  Raum  zwischen  Cornea  und  .  Linse  enthält  wässerige 
Feuchtigkeit,  Humor  aquem.  Die  grössere  Menge  dieser  Feuch- 
tigkeit befindet  sich  zwischen  Cornea  und  Iris  in  der  vorderen 
Au  gen  kam  in  er.  Ein  kleinerer  Antheil  derselben  nimmt  den  Kaum 
zwischen  Iris  und  Linse  ein.  Man  hat  diesen  Kaum  als  hintere 
Augenkammer  benannt.  In  neuester  Zeit  bestreitet  man  die  Exi- 
stenz dieser  hinteren  Augen  kämm  er,  indem  man  die  vordere  Fläche 
der  Linsenkapsel  mit  der  Iris  in  Flächenberührung  sein  lässt.  Es 
wurde  früher  (§.  222,  b)  gesagt,  was  der  Anatom  von  dieser  physio- 
logischen Neuerung  zu  denken  hat.  Nur  der  Pupillarrand  der  Iris 
liegt  auf  der  Linsenkapsel  auf,  auswärts  vom  Pupillarrande  der  Iris 
dagegen,  zwischen  der  planen  hinteren  Irisfläche  und  der  vorderen 
convexen  Linsenkapselwand ,  lässt  sich  ein  mit  Humor  aqueus  ge- 
fülltes Spatium,  als  ringförmige  hintere  Augenkammer  nicht  weg- 
läugnen. 

Der  Humor  aqueiis  hält  die  Linse  in  gehöriger  Entfernung  von 
der  Cornea.  Wird  er  bei  Augenoperationen  entleert,  so  legt  sich 
die  Iris  und  die  Linse  an  die  Cornea  an,  und  die  Augenkammern 
sind  verschwunden.  Verschiebt  sich  die  Linse,  bei  der  Accommo- 
dation  für  nahe  Gegenstände,  nach  vorn,  so  muss  die  Cornea  con- 
vexer  werden,  was  durch  Beobachtung  constatirt  ist.  Kehrt  diese 
Accommodationsform  oft  wieder,  und  wird  sie  lange  Zeit  unter- 
halten, wie  bei  der  Anstrengung  der  Augen  in  gewissen  Gewerben 
und  Beschäftigungen,  so  kann  die  Convexität  der  Hornhaut  eine 
bleibende  werden,  und  dadurch  erworbene  Kurzsichtigkeit  ent- 
stehen. 

Durch  Wachendorff  (Commercium  lit.  Noricuni.  1740)  wurde  eine  feine 
gefässreiche  Mniit  im  Auge  des  menschlichen  Embryo  bekannt,  welche  die  Pupille 
versehliesNt,  und  deshalb  Membrana  /mjtUiariii  heisst.  Sie  existirt  nur  bis  zum 
achten  Kmbryomonat  in  vidier  Entwicklung,  beginnt  hierauf  zu  schwinden,  iudem 
sich  zuerst  ihre  Gefässe  vom  Centrum  der  Pupille  gegen  die  Peripherie  derselben 
zurückziehen,  und  si.«  selbst  so  durchlöchert  wird,  dass.  wenn  man  das  Auge  mit 
feinen  gefärbten  Flüssigkeiten  injicirt,  einzelne  Gcfässchen  in  der  Ebene  der  Pu- 
pille frei  ausgespannt,  oder  als  Schlingen  flottirend  angetroffen  werden.  Selbst  iu 
den  Augen  Neugeborener  lassen  sich  die  Gefässreste  der  Membrana  pupiUari*  in  • 
der  Pupille  zuweilen  noch  durch  Injection  nachweisen.  Die  Blutgefässe  dieser 
Membran  sind  Verlängerungen  der  Irisgefässe,  welche,  so  lange  die  Membrana 
papillaris  existirt,  keinen  Cireulu*  arterio»u*  minor  bilden,  sondern  sich  bis  gegen 
das  Centrum  dieser  Membran  verlängern,  um  daselbst  schlingenförmig  umzulenken. 
Sie  hängen  noeh  mit  den  Gefässen  einer  anderen  embryonalen  Haut  des  Auges 
zusammen,  welche  von  I!  unter  zuerst  aufgefunden,  durch  Müller  und  Heule 
der  Vergessenheit   entrissen   und  genauer  untersucht  wurde.    Diese  ist  die  Mem- 
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hrana  capmtlo-pupülari*,  welche  flieh  von  der  grünsten  Peripherie  der  Linsenkapnel, 
durch  die  hintere  Augenkammer  hindurch,  bis  »ur  Irin  und  der  Membrana  pupil- 
lari»  erstreckt  (Heide,  de  membrana  pupillari.  Bonnae,  1832).  Die  Entwicklungs- 
geschichte des  Augen  lehrt,  dann  die  Membrana  pupillari»  nur  der  vordere,  die 
Pupille  ausfüllende  Theil  der  Membrana  captu/o-pttpillaris  ist. 


D.  Gehörorgan. 

§.  229.  Einteilung  des  Gehörorgans. 

Das  Gehörorgan  ist  unter  allen  Sinneswerkzeugen  am  meisten 
von  der  Vorderfläche  des  Antlitzes  weggerückt,  und  an  die  Seiten- 
gegend des  Schädels  verwiesen.    Es  besteht,  wie  das  Sehorgan, 
aus  einem  wesentlichen  Theile,  dem  Gehörnerv,  der  mit  einer 
speeifischen  Empfindlichkeit  für  mechanische  Erschütterungen,  die 
er  als  Töne  wahrnimmt,  ausgerüstet  ist,  und  einer  Menge  acces- 
sorischer  Gebilde,  welche  die  Schallwellen  aufnehmen,  leiten,  und 
verdichten,  oder,  wenn  sie  zu  intensiv  werden,  dieselben  abschwächen 
und  dämpfen.  Nur  ein  kleiner  und  ziemlich  unwichtiger  Theil  dieses 
complicirten  Sinnesorgans  ist  an  der  Aussenseite  des  Kopfes  als 
äusseres  Ohr  sichtbar.     Alles  Uebrige  liegt  in  der  knöchernen 
Schädelwand  (in  den  Höhlen  des  Schläfebeins)  verborgen.  Man  kann 
deshalb  ein  äusseres  und  inneres  Gehörorgan  unterscheiden.  Das 
innere  besteht  selbst  wieder  aus  zwei  auf  einander  folgenden,  deut- 
lich geschiedenen  Abtheilungen,  so  dass  es  zur  leichteren  Ueber- 
sicht  des  Ganzen  zweckmässiger  ist,  das  Gehörorgan  in  eine  äussere 
Sphäre  (Ohrmuschel  und  äusserer   Gehörgang),    eine  mittlere 
(Paukenhöhle),  und  eine  innere  (Labyrinth)  zu  gliedern.  Die  mitt- 
lere und  innere  Sphäre  sind  der  Beobachtung  im  lebenden  Menschen 
so  gut  als  unzugänglich.    Auch  die  anatomische  Untersuchung  der- 
selben ist  eine  der  schwierigsten  Aufgaben  der  praktischen  Anatomie. 
Obwohl  wir  ihren  Bau  so  genau  als  den  irgend  eines  anderen  Sinnes- 
werkzeuges kennen,  ist  dennoch  die  Pathologie  der  Krankheiten  der 
inneren  Sphäre  des  Gehörorgans  ein  ebenso  unbekanntes  Feld,  als 
die  Kunst,  sie  zu  heilen,  bisher  arm  an  Mitteln  und  Erfolgen  war. 


I.  A.eu88erf>  Bphäre. 
§.  230.  Ohrmuschel. 

.  Die  Ohrmuschel  (Auricula)  verdankt  ihre  so  charakteristische 
Form  einem  elastischen  Faserknorpel,  welcher  im  Ganzen  die  Form 
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eines  weiten  Trichters  hat,  der  seine  Concavität  vom  Schädel  ab-, 
seine  Convexititt  dem  Schädel  zukehrt.  Sein  äusserster,  etwas 
verdickter,  und  leistenformig  aufgekrempter  Rand  —  die  Leiste, 
Helt'x  —  entspringt  an  der  concaven  Fläche  des  Knorpels,  über 
dem  Anfang  des  Meatus  anditorius  externus,  als  Spina  s.  Crista 
helicis.  Verfolgt  man  am  hinteren  Rande  der  Ohrmuschel  die  Leiste 
des  Ohrknorpels  mit  den  Fingern  nach  abwärts,  so  fühlt  man,  dass 
sie  nicht  in  das  Ohrläppchen  übergeht,  welches  letztere  blos  durch 
die  Haut  gebildet  wird.  Fehlen  der  Leiste  bedingt  jone  unange- 
nehme Ohrform,  welche  häufig  in  der  mongolischen  Race,  als  un- 
schöne Seltenheit  auch  bei  uns,  als  Stutzohr  vorkommt.  Mit  der 
Leiste  mehr  weniger  parallel,  und  durch  die  schiffförmige  Grube 
von  ihr  getrennt,  verläuft  die  Gegen  1  eis to  (Antihelix),  welche  über 
der  Spina  helicis  mit  zwei  convergirenden  Schenkeln  (Crura  fur- 
cata)  beginnt.  Vor  dem  Eingange  in  den  äusseren  Gehörgang,  ver- 
dickt sich  der  Ohrknorpel  zur  Ecke  (Tragus),  welche,  wie  eine 
aufstehende  Klappe,  den  Anfang  des  äusseren  Gehörgangs  von 
vornher  überragt,  und  von  der  ihr  gegenüberstehenden  Gegenecke 
(Antitragm),  durch  die  Incisura  iniertragica  getrennt  wird.  Die  ver- 
tiefteste Stelle  der  Ohrmuschel  zieht  sich  als  Concha  trichterförmig 
in  den  äusseren  Gehörgang  hinein.  —  Der  Ohrknorpel  besitzt  ein 
sehr  fest  adhärirendes  Perichondrium.  Elastisch-fibröse  Bänder,  vom 
Jochfortsatz  und  Warzenfortsatz  entspringend ,  befestigen  ihn  in 
seiner  Lage ,  und  erlauben  eine  gewisse  Beweglichkeit  desselben. 
Der  mit  Wollhaaren  und  Talgdrüsen  besonders  in  der  Concha  reich- 
lieh auagestattete  Hautüberzug  der  Ohrmuschel ,  hängt  an  der  con- 
caven Fläche  des  Knorpels  fester,  als  an  der  convexen  an,  und 
bildet  unter  der  Incisura  intertragica  einen,  mit  fettlosen,  blutgefass- 
und  nervenarmen  Bindegewebe  gefüllten  Beutel  —  das  Ohrläpp- 
ehen, Lohnlus  auriculae  —  der,  wie  die  Ohrzierrathen  der  Wilden 
beweisen,  eine  ungeheure  Ausdehnbarkeit  besitzt,  und  beim  Ohren- 
steehen, «lern  ersten  Opfer  weiblicher  Eitelkeit,  weder  erheblich 
schmerzt,  noch  blutet.  —  Kein  Ohr  eines  Thieres  besitzt  ein  Ohr- 
läppchen, und  kein  im  Wasser  lebendes  Säugethier  besitzt  eine  Ohr- 
muschel. 

Der  Ohrknorpel  hat  ausser  den  Muskeln,  welche  ihn  als  Gan- 
zes bewegen  (Levator,  Attrahens,  Retrahens,  §.  158,  4),  auch  einige 
ihm  eigenthümliche,  auf  Veränderung  seiner  Form  berechnete  Mus- 
keln, welche,  da  sie  an  ihm  entspringen  und  endigen ,  bei  den  Ge- 
sichtsmuskeln nicht  berücksichtigt  wurden.  Der  Musculus  helicis 
major  entsteht  in  der  Concavität  des  Ohrknorpels  an  der  Spina 
helicis,  geht  nach  vor-  und  aufwärts,  und  inserirt  sich  an  der  Um- 
beugungsstelle  des  Helix  nach  hinten.  —  Der  Musculus  helicis  minor 
liegt  auf  dem  Anfange  der  Spina  helicis;        der  Musculus  tragicus 
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auf  der  vorderen  Flache  des  Tragus;  —  der  Musculus  anthragieux 
geht  vom  unteren  Ende  des  Antihelix  zum  Antitragus;  —  der  Mus- 
culus transversus  auriculae.  besteht  aus  mehreren  blassröthliehen 
Bündeln,  welche  an  der  convexen  Seite  des  Ohrknorpels  die  beiden 
Erhabenheiten  verbinden,  welche  der  Concha  und  der  schiffförmigen 
Grube  entsprechen.  Die  praktische  Unwichtigkeit  dieser  Muskeln  ent- 
schuldigt ihre  kurze  Abfertigung. 

Zuweilen  findet  «ich  ein  Muskel  am  Tragus,  welcher  \'on  Santorini, 
Musculus  incuurae  majori*  auriciilae,  von  T heile:  IJ  ilatat or  concha«  genannt  winl. 
Ich  sah  ihn  vom  vorderen  Umfange  des  äusseren  Gehörganges  entspringen,  von 
wo  er  nach  ab-  und  auswärts  zum  unteren  Rande  des  Tragus  verlief,  welchen  er 
nach  vorn  sieht,  und  den  Raum  der  Concha  dadurch  vergrüssert. 

Mir  ist  kein  Beispiel  bekannt,  von  sichergestellter  willkürlicher  Gestaltver- 
änderung der  Ohrmuschel  dnreh  das  Spiel  dieser  kleinen  Muskelchen.  Dagegen 
kommt  willkürliches  Bewegen  der  Ohrmuschel  als  Ganzes,  durch  die  in  §.  15K 
angeführten  Ohrmuskeln,  welche  am  Schädel  entspringen,  und  an  der  Ohrmuschel 
endigen,  nicht  so  selten  vor.  Malier  führt  (Elem.  phys.  Tom.  V.  pag.  190)  viele 
hieher  gehörige  Fälle  auf,  und  B.  S.  Alb  in,  der  grösste  Anatom  des  vorigen 
Jahrhunderts,  uahm,  wenn  er  über  die  Ohrmuskeln  vortrug,  jedesmal  die  Perücke 
ab,  um  seinen  Schülern  zu  zeigen,  wie  sehr  er  die  Bewegungen  der  Ohrmuschel 
in  seiner  Macht  hatte. 

g.  231.  Aeusserer  Gehörgang. 

Der  äussere  Gehörgang  wird  in  den  knorpeligen  und 
knöchernen  abgetheilt.  Der  knorpelige  Gehörgang  geht  aus 
dem  Knorpel  des  äussern  Ohres  hervor;  —  der  knöcherne  bildet 
einen  integrirenden  Bestandteil  dos  Schläfebeins.  Die  Continuität 
der  unteren  Wand  des  knorpeligen  Gehörgangs  wird  durch  2 — '.\ 
Einschnitte  (Incisurae  Santorinianae)  unterbrochen.  Auch  an  der 
hinteren  oberen  Wand  dieses  Ganges  fehlt  die  Knorpelsubstanz,  und 
wird  durch  einen  Streifen  fibrösen  Gewebes  vertreten.  —  Die  Länge 
beider  Gänge  zusammen  variirt  von  9"' — 1"  und  darüber.  An  der 
oberen  Wand  muss  sie  geringer  sein  als  an  der  unteren,  weil  die 
Ebene  des  Trommelfells  nicht  vertical  steht,  sondern  mit  ihrem 
unteren  Rande  nach  innen  abweicht.  Der  Winkel ,  welchen  die 
obere  Wand  des  äusseren  Gehörganges  mit  dem  Trommelfell  bildet, 
wird  sonach  ein  stumpfer,  jener  zwischen  der  unteren  Gehörgangs- 
wand und  dem  Trommelfell  ein  spitziger  (45°)  sein.  —  Die  Weite 
des  Gehörgangs  bleibt  sich  nicht  an  jedem  Querschnitte  gleich.  Dass 
Anfang  und  Ende  des  Ganges  die  weitesten  Stellen  desselben  sind, 
wird  allgemein  zugegeben.  Die  engste  Stelle  des  Ganges  aber  ge- 
hört dem  Meatus  cartilngineux  an.  Sie  liegt  der  äusseren  Mündung 
des  Ganges  nahe  genug,  um  geseheu  werden  zu  können.  —  Die 
Verlaufsrichtung  des  Ganges  lässt  sich  nur  schwer  durch  Worte 
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anschaulich  machen.  Allgemein  ausgedrückt  bildet  er  einen  nach 
oben,  hinten,  und  innen  gerichteten  Bogen.  Der  knorpelige  Gang 
lässt  sich  durch  Zug  am  Ohre  nach  rück-  und  aufwärts  in  Eine 
Richtung  mit  dem  knöchernen  bringen,  was  für  die  ärztliche  Unter- 
suchung des  äusseren  Ohres  Wichtigkeit  hat.  Eine  Sammlung  von 
Wachsabgüssen  des  äusseren  Gehörganges  macht  es  anschaulich, 
wie  wenig  die  anatomischen  Verhältnisse  desselben  in  verschiedenen 
Individuen  sich  gleichen  (selbst  nicht  einmal  an  beiden  Ohren  des- 
selben Menschen). 

Eine  Fortsetzung  des  integumenta  kleidet  die  innere  Ober- 
fläche des  äusseren  Gehörgangs  aus.  Sie  verdünnt  sich  um  so 
mehr,  je  mehr  sie  sich  dem  Trommelfelle  nähert,  und  überzieht 
auch  als  dünnes  Häutchen  die  äussere  Oberfläche  desselben.  Sie 
besitzt,  so  weit  sie  den  knorpeligen  Gehörgang  auskleidet,  nebst 
wahren  Talgdrüsen,  auch  sehr  zahlreiche  tubulöse,  den  Schweiss- 
drüsen  analog  gebaute  Drüschen,  deren  knäuelförmig  gewundenes 
Ende  sich  in  den  Knorpel  selbst  einbettet.  Diese  Drüschen  secer- 
niren  den  als  Ohrenschmalz  bekannten,  gelblichen,  an  der  Luft 
zu  Borken  erhärtenden,  bitter  schmeckenden  Stoff  (Cerumen,  vielleicht 
von  cera  aurium),  und  heissen  deshalb  Glandulae  cernminales,  deren 
Anzahl  nach  Buehanan  über  1000  betragen  soll.  —  Auch  an 
kleinsten  Tastwärzchen  und  Wollhaaren  fehlt  es  nicht,  welche  letz- 
tere besonders  am  Eingänge  dicht  stehen,  und  zuweilen,  wenn  sie 
an  Länge,  Dicke,  und  Steifheit  zunehmen,  die  aus  dem  Ohre  büschel- 
förmig herausragenden  sogenannten  Bockshaare  (Hirci)  darstellen. 
Diesen  Haarwuchs  im  äusseren  Gehörgang  trifft  der  Vorwurf  eines 
nachtheiligen  Einflusses  auf  die  Schallleitung. 

Die  Verbindung  zwischen  dem  knorpeligen  und  knöchernen  Gehörgang  wird 
so  bewerkstelligt,  dass  das  innere  Ende  des  knorpeligen  das  Innere  Ende  des 
knöchernen  umrahmt,  und  durch  laxes  Bindegewebe  so  mit  ihm  zusammenhingt, 
dass  der  Gehörgang,  wie  ein  Theaterperspeetiv,  durch  Zug  am  Ohre  sich  etwas 
verlängern  lässt,  welche  Verlängerung  bis  zum  Ausreissen  des  knorpeligen  Ohre» 
getrieben  werden  kann.  —  Durch  die  Inciturae  Santorini  des  knorpeligen  Gehör- 
ganges kann  ein  Abscess,  welcher  in  der  Ohrendrüsengegend  entstand,  sich  Bahn 
in  den  Meatus  auditorüu  brechen,  was  häufig  geschieht.  —  Da  die  Querschnitte 
des  Gehörganges  Ellipsen  und  keine  Kreise  geben,  so  wird,  wenn  ein  runder 
Körjwr.  '/..  B.  eine  Erbse,  hineingefallen  ist,  und,  seines  Anschwellen»  wegen,  nicht 
mehr  bei  seitlicher  Neigung  des  Kopfes  von  selbst  herausgclangen  kann,  noch 
etwas  Raum  vorhanden  sein,  um  ein  Instrument  hinter  ihn  zu  schieben,  und  ihu 
damit  herauszubringen. 

•' 

§.  232.  Trommelfell. 

Das    Trommel-   oder    Paukenfell,   Trommelhaut  (Mem- 
brana tympaiti)  gehört  weder  der  äusseren  noch  inneren  Sphäre  an, 
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sondern  liegt  als  Scheidewand  zwischen  beiden.  Da  man  jedoch 
wenigstens  einen  Theil  seiner  oberen  Contour,  bei  geschickter  Be- 
handlung des  Ohres  und  richtiger  Stellung  des  Kopfes  gegen  das 
Licht,  übersehen  kann,  so  schliesse  ich  es  dem  äusseren  Gehörgange 
an.  Es  vermittelt  die  Uebertragung  der  Schallwellen  vom  äusseren  , 
Gehörgange  auf  dio  Kette  der  Gehörknöchelchen,  und  entspricht 
durch  seine«  Spannung  und  Elasticität  vollkommen  dem  acustischen 
Redürfniss,  welches,  um  den  Uebergang  von  Luftwellen  auf  feste 
Körper  zu  erleichtern ,  der  Intervention  einer  gespannten  Membran 
bedarf.  Ein  am  inneren  Ende  des  knöchernen  Mmim  anditorhu 
befindlicher  Falz  (Sulais  pro  membrann  tympani)  nimmt  die  längs- 
ovale Umrandung  des  Trommelfells  wie  in  einem  Rahmen  auf.  Der 
im  Falz  befestigte  verdickte  Randsaum  des  Trommelfells  (Annulm 
Undinoms)  enthält  theils  einzeln  stehende,  theils  in  Gruppen  an- 
gehäufte Knorpelzellcn,  sollto  deshalb  richtiger  Annulm  cnrtilayineux 
heissen.  Dio  äussere  Fläche  des  Trommelfells  erscheint  concav,  die 
innere  convex.  Die  tiefste  Stelle  der  äusseren  Concavität,  welche 
dem  Ende  des  durch  die  Trommelhaut  durchscheinenden  Hammer- 
griffes entspricht,  heisst  Umho.  Nahe  am  oberen  Rande  wird  die 
Trommelhaut  durch  den  Proce^mn  minor  des  Hammers,  der  sich  an 
sie  von  innen  her  anstemmt,  etwas  hervorgetrieben.  —  Die  Form 
des  Trommelfells  ist  länglich  oval. 

Trotz  ihrer  Dünnheit,  besteht  die  Trommelhaut  doch  aus  drei 
darstellbaren  Schichten,  von  welchen  die  äussere  der  Haut  des 
Me.atns  auditorius  und  ihrer  Epidermis,  die  innere  der  mit  Pflaster- 
epithel bekleideten  Schleimhaut  der  Trommelhöhle  angehört,  die 
mittlere  und  zugleich  mächtigste  aber  eine  aus  bandartigen  Binde- 
gewebsfasern bestehende,  nicht  contraetile  Membran  ist,  an  welcher 
sich  wieder  eine  äussere  radiäre,  und  eine  innere  Kreisfaser-Schichte 
unterscheiden  lässt. 

Die  Ebene  des  Trommelfells  steht  nicht  senkrecht  auf  der 
Achse  des  Gehörgangs,  sondern  streicht  schief  nach  innen  und 
unten,  so  dass,  wenn  man  sich  beide  Trommelfelle  in  dieser  Rich- 
tung nach  einwärts  und  unten  verlängert  denken  würde,  sie  sich 
unter  einem  Winkel  von  130°  schneiden. 

Das  schon  longo  aufgegebeno  Foramen  liivini  (A.  Q.  Rivinu* ,  de  anditus 
vitiis.  Lipsiae,  1717),  wurde  neuester  Zeit  durch  Bochdalek  in  integrum  resti- 
tuirt  Eh  findet  sich  dasselbe,  als  ein  einfacher  oder  doppelter  Kanal,  welcher  in 
der  Nähe  des  oberen  Randes  der  inneren  Flüche  des  Paukenfells,  dicht  hinter  dem 
kurzen  Fortsatz  des  Hammers  beginnt,  diese  Membran  schräge  nach  ein-  und  ab- 
wärts durchbohrt,  und  im  l'mho,  hinter  dem  Hammergriff,  nach  aussen  mündet. 
Der  Kanal  lässt  sich  mit  einer  dünnen  Schweinsborste  sondiren.  (Prager  Viertel- 
jahresschrift, 1866.  1.  Bd.  Die  dankbare  Wissenschaft  wird  diesen  Fund  als  Ca- 
•  <«.i*  Bochdaltkii  bewahren,  da  er  doch  gewiss  etwas  ganz  anderes  betrifft,  als 
Ki  Vinns  gemeint  hat)    Man  hat  das  Foramen  Ri'vini  bisher  nur  bei  jenen  Men- 
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seilen  zugegeben,  welche,  ohne  eine  Zerreißung  oder  geschwürige  Perforation  de- 
Trommelfells  erlitten  zu  h;il»en.  Tabakrauch  au»  den  Ohren  blasen  können. 

Die  GefaVse  und  Nerven  des  Trommelfells  gehören  vorzugsweise  der  äusseren, 
vom  Integumeiit  des  äusseren  Gehörgaugs  abgeleiteten  Lamelle  desselben  an,  und 
sind  Fortsetzungen  der  Gefässe  und  Nerven  der  oberen  Wand  des  äusseren  Ge- 
hörganges,  welche  sieh  auf  die  äussere  Fläche  des  Trommelfells  herabschlagen. 
Hieraus  kann  es  sich  erklären,  warum  kninkhnfte  Proeesse  in  der  äusseren  Schichte 
des  Trommelfells  meistens  mit  Schmerzen  verbunden  sind ,  während  bei  ihrem 
Auftreten  in  der  inneren  Schichte,  wie  es  gewöhnlich  bei  chronischem  Katarrh  der 
Trommelhöhle  der  Fall  ist,  die  Kranken  nur  durch  die  stetig  zunehmende  Schwer- 
hörigkeit, nicht  aber  durch  schmerzhafte  Gefühle,  auf  ihr  Leiden  aufmerksam  ge- 
macht werden. 


II.  Mittlere  Sphäre. 
§.  233.  Trommelhöhle  und  Ohrtrompete. 

Die  Trommel-  oder  Paukenhöhle  (Cavum  tympani)  betindet 
Bich  zwischen  dem  Trommelfell  und  dem  Felsentheile  des  Schläfe- 
beins. Sie  hängt  durch  die  Eustachische  Ohrtrompete  mit  der  Kachen- 
höhle  zusammen,  wird  von  dieser  aus  mit  Luft  gefüllt,  und  enthält 
die  Gehörknöchelchen.  Die  äussere  Wand  der  Trommelhöhle  bildet 
die  Membrana  tympani,  —  die  hintere  Wand  fuhrt  in  die  Zellen  der 
Pars  mastoidea  des  Schläfebeins,  —  die  obere  ist  ein  dünnes,  massig 
nach  oben  gebauchtes  Knochenblatt,  welches  unter  dem  Namen 
Teymentum  tympani,  als  eine  Verlängerung  der  vorderen  oberen 
Wand  der  Schläfebeinpyramide  beschrieben  wurde,  —  die  untere 
Wand  entspricht  der  unteren  Fläche  der  Pyramide,  —  die  vordere 
ist  die  kleinste,  und  zeigt  die  Paukenmündung  der  Eustachischen 
Trompete,  und,  über  dieser,  den  Anfang  des  Halbkanals  für  den 
Paukenfellspanner  f  Semicanafis  fensaris  tympani).  Die  innere  Wand 
besitzt  die  zahlreichsten  Merkwürdigkeiten,  welche  sind: 

1.  Da«  ovale  Fenster  (besser  das  bohnen  form  ige.  Fenefttra 
ovalis  s.  vestihufi),  zum  Vorhof  des  Labvrinthes  führend.  Es  wird 
durch  die  Fussplatte  des  Steighügels  verschlossen. 

2.  Unter  dem  ovalen  Fenster  liegt  das  runde  Fenster  (Fenestra 
rotunda  s.  triquetra)  zur  Schnecke  leitend,  und  durch  ein  feines  Häut- 
chen  geschlossen,  welches  seit  Scarpa  den  Namen  Memltrana  tym- 
pani secundaria  führt.  Die  Ebene  des  runden  Fensters  bildet  mit 
jener  des  ovalen  fast  einen  rechten  Winkel.  Man  sieht  deshalb  am 
macerirten  Sehläfebein,  durch  den  äusseren  Gehörgang  nur  das  ovale 
Fenster  gut,  das  runde  aber  unvollkommen ,  oder  gar  nicht.  Die 
Membrana  tympani  secundaria  besteht,  wie  die  eigentliche  Trommel- 
haut, aus  einer  mittleren  fibrösen  Schichte,  an  welche  sich  aussen 
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und  innen  diu  häutigen  Uoberzüge  jener  Höhlen  anlegen,  welche 
durch  diese»  lläutchen  von  einander  geschieden  werden. 

3.  Zwischen  beiden  Fenstern  beginnt  ein  unebener  und  rauher 
Knochenwulst  —  das  Vorgebirge,  Promontorium,  welches  einen 
grossen  Theil  der  inneren  Paukenhöhlen  wand  einnimmt,  die  Lage 
der  Schnecke  im  Felsenbein  verräth,  und  mit  einer  senkrecht  über 
sie  weglaufenden  Rinne  (Stdcus  Jacobsonii)  gefurcht  erscheint.  Der 
Anfang  des  Promontorium  überragt  das  runde  Fenster. 

4.  Hinter  der  Fenestra  ovalis  eine  niedrige,  schmächtige  und 
hohle  Erhabenheit  (Eminentia  pyramidalis),  mit  einer  OefFnung  au 
der  Spitze. 

5.  lieber  der  Fenestra  ovalis  die  in  die  Paukenhöhle  vorsprin- 
gende, dünne,  untere  Wand  des  Canalis  Fallopiat •,  welcher  anfangs 
nach  hinten,  und  dann  nach  unten  läuft,  und  mit  der  Höhle  der 
Eminentia  pyramidalis  durch  eine  Oeffnung  communicirt. 

6.  Ueber  dem  Promontorium  ein  knöcherner  Halbkanal,  Semi- 
canalis  tensoris  tympani,  der  wagrecht  bis  zum  Foramen  ovale  streicht, 
und  hier  mit  einem  dünnen ,  löffelformig  aufgekrümmteti  Knochen- 
blättchen  (Rostrum  cochleare)  endigt.  Zuweilen  wird  dieser  Halb- 
kanal zu  einem  vollständigen  Kanal  zugewölbt  gesehen. 

Nebst  diesen  grossen  und  sonder  Mühe  bemerkbaren  Einseinheiten ,  finden 
»ich  noch  kleinere,  für  die  subtilere  Anatomie  der  Kopfnerven  wichtige  Oeffnuugeu, 
an  den  Wänden  der  Trommelhöhle:  1.  Die  Jacohson  sehe  Furche  führt,  nach  oben 
verfolgt,  zu  einem  Kanülchen,  welches  unter  dem  Semicanali*  tentori*  tympani  zum 
Hiatu»  canalü  Faüopiae  geht.  2.  Nach  unten  verfolgt ,  zeigt  diese  Furche  den 
Weg  zur  Pankenmündnng  des  in  der  Fotnda  petro»a  beginnenden  Canalicutna 
tympanicu».  3.  An  der  vorderen  Wand  der  Trommelhöhle  die  Paukenmündungen 
der  zwei,  aus  dem  Canatit  caroticu*  kommenden  Cmta/iculi  caroHeo  tgmpmfci. 
4.  An  der  äusseren  Wand  und  am  hinteren  Umfange  des  für  die  Einrahmung  des 
Trommelfelles  bestimmten  Falzes,  die  Paukenöffnung  des  aus  dem  unteren  Stücke 
des  Canali*  Fallopiae,  dicht  über  dem  Foramen  »tylo-ma*loid«Hm  entspringenden 
Kanälchens  für  die  Chorda  tympani  (Vanaiicultu  ehordae). 

Die  Eustachische  Ohrtrompete  (Tuba  Eustachii)  ist  ein  in 
der  Paukenhöhle  unter  dein  Semicanalis  tensoris  tympani  mit  einer 
engen  Oeffnung,  Ostinm  tympanicum,  beginnender,  und,  trichterförmig 
sich  erweiternd,  gegen  die  Rachenhöhle  nach  vorn,  innen  und  unten 
gerichteter  Kanal ,  von  circa  1  [f2  Zoll  Länge.  Er  mündet  an  der 
Seitenwand  des  obersten  Raumes  des  Rachens  unmittelbar  hinter 
den  Choanen  mit  einer  länglich  ovalen ,  schräge  gestellten ,  wulstig 
gerandeten  Oeffnung,  Ostinm  pharyngenm,  aus.  Das  Ostinm  pharyn- 
geum  tubae  steht  in  gleichem  Niveau  mit  dem  hinteren  Ende  des 
Meatus  narinm  inferior.  Man  kann  deshalb  von  letzterem  aus ,  die 
Tuba  mit  Instrumenten  erreichen.  Die  Tuba  besitzt,  wie  der  äussere 
Gehörgang,  einen  knöchernen  und  knorpeligen  Antheil.  Der  enge, 
knöcherne  Theil  der  Trompete,  gehört  dem  Schläfebein  an,  und  liegt 
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am  vorderen  Rand  der  Pyramide.  Der  knorpelige  Theil  bildet  die 
Rachenöffnung  der  Tuba,  und  besteht  aus  einem  rinnenförmig  ge- 
höhlten, elastischen  Faserknorpel,  dessen  auf  einander  zugebogene 
Ränder  durch  eine  fibröse  Membran  zu  einem  Kanäle  geschlossen 
werden. 

Die  Schleimhaut  der  Eustachischen  Trompete  besitzt  Flimmerepithel;  ebenso 
die  Paukenhöhle  ,  mit  Ausnahme  des  Promontorium,  des  Ueberzuges  der  Gehör- 
knöchelchen, und  der  innereu  Oberfläche  der  Trommelhaut,  wo  Pflasterepithelium 
Torkommt. 

§.  234.  Gehörknöchelchen. 

Die  drei  Gehörknöchelchen  (Osxiculn  muiitus)  bilden  eine, 
durch  Intervention  von  Gelenkon  gegliederte  Kette,  durch  welche 
die  äussere  Wand  der  Trommelhöhle  mit  der  inneren  in  Verbindung 
gebracht,  und  die  Schwingungen  der  Trommelhaut  auf  das  Labyrinth 
fortgepflanzt  werden. 

Ausser  der  Schallleitung  von  der  Trommelhaut  durch  die  Gehörknöchelchen 
zum  Labyrinth ,  gicbt  es  noch  eine  zweite.  Die  Oscillationen  der  Trommelhaut 
werden  auch  durch  die  Luft  der  Trommelhöhle  auf  die  das  runde  Fenster  schlies- 
sende  Membrana  ü/mpani  »ecunriaria,  und  durch  diese  auf  das  Labyrinth  über- 
tragen. Es  existirt  sonach  eine  doppelte  Leitung,  durch  Knochen  und  Luft  der 
Trommelhöhle.  Krstere  wirkt,  wie  Müllers  Versuche  zeigten,  ungleich  kräftiger 
als  letztere.  Pflanzt  man  nämlich  in  Ein  Ohr  einen  kleinen  hölzernen  Trichter 
ein,  dessen  Anfangs-  und  Endöffnung  durch  eine  darübergebtindene  Haut  ver- 
schlossen sind,  so  stellt  dieser  Trichter  ein  Cavum  ttpnpani,  und  die  beiden  Häute 
die  Membrana  tympani  proprio  und  aecundaria  vor.  Halt  man  das  andere  Ohr 
zu,  WO  hört  das  betrichterte  Ohr  sehr  schlecht  Verbindet  man  aber  die  beiden 
Verschliessuugshäute  des  Trichters  durch  ein  Holzstäbchen,  so  wird  der  Trichter 
zu  einer  Imitation  der  Trommelhöhle  mit  den  Gehörknöchelchen.  Die  äussere  Ver- 
schliessungshaut  repräsentirt  das  Trommelfell,  die  innere  die  Fenttlra  ovalü,  und 
man  hört  bei  dieser  Moditication  des  Apparates  viel  schärfer  als  früher. 

Das  erste  und  grösste  Gehörknöchelchen  ist  der  Hammer, 
Mallem.  Er  hat  eher  die  Gestalt  eines  Schlägels,  als  die  eines 
Hammers,  und  wird  in  Kopf,  Hals,  Handhabe,  und  in  zwei  Fort- 
sätze eingetheilt.  Kopf  heisst  sein  oberes,  dickes,  aufgetriebenes 
Ende,  an  dessen  hinterer  Fläche  eine,  zur  Articulation  mit  dem 
nächstanliegenden  Ambos  bestimmte,  aus  zwei  unter  einem  vorsprin- 
genden Winkel  voreinigten  Facetten  bostehende  Gelenkfläche  vor- 
kommt. Er  kann  durch  die  Trommelhaut  hindurch  nicht  gesehen 
werden,  da  er  sammt  dem  Halse,  auf  welchem  er  aufsitzt,  in  die 
Concavität  der  oberen  Wand  der  Paukenhöhle  hinaufragt.  Griff 
oder  Handhabe  nennt  man  das  seitlich  zusammengedrückte,  an 
der  Spitze  otwas  abgeflachte  Knochcnstielchen  des  Kopfes,  welches, 
unter  Vermittlung  einer  zarten  Lage  von  Knorpelzellen  (Gruber), 
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mit  der  Trommelhaut  fest  zusammenhängt,  indem  es  zwischen  die 
doppelte  Faserlagc  der  mittleren  Lamelle  derselben  hineingewachsen 
ist,  während  die  innere  und  äussere  darüber  weglaufen.  Er  reicht 
bis  über  die  Mitte  der  Trommelhaut  herab,  und  zieht  diese  so  nach 
innen,  dass  er  ihre  ebene  Spannung  in  eine  nach  aussen  coneave 
(Umbo)  verändert.  Fortsätze  linden  sich  zwei:  der  kurze  und  der 
lange.  Der  kurze  Fortsatz  richtet  sich  gegen  die  Trommelhaut, 
und  drängt  sie  an  ihrem  oberen  Umfang  konisch  hervor.  Zwischen 
diesem  Fortsatz,  welcher  mit  einer  dünnen  Knorpelschichte  über- 
zogen ist,  und  der  Trommelhaut ,  befindet  sich  nach  Gruber  eine 
winzige  Gelenkshöhle.  Der  lange  Fortsatz  (ProceHxm  Folii  s.  Ravii) 
geht  vom  Halse  nach  vorn,  ist  dünn  und  flach,  und  liegt  bei  Kindern 
lose  in  der  Fissnra  Glaneri,  verwächst  aber  bei  Erwachsenen  mit 
der  unteren  Wand  derselben,  so  dass  er  abbricht,  wenn  er  mit 
Gewalt  herausgezogen  wird,  und  nur  ein  kurzes  Stück  desselben  am 
Hammer  bleibt,  welches  man  viel  früher  kannte  (seit  Folius),  als 
die  flache,  spatelfiirmige ,  mit  der  Glaserspalte  verwachsene  Fort- 
setzung desselben  (seit  Ravius). 

Der  Ambos  (Incus),  kleiner  als  der  Hammer,  erinnert  an  die 
Gestalt  eines  zweiwurzeligcn  Backenzahns,  dessen  Wurzeln  recht- 
winklig divergiren.  Sein  Körper  (Krone  des  Zahns)  hat  eine  nach 
vorn  gekehrte,  winkelig  einspringende  Gelenkfläche  (Mahlfläche  des 
Zahns)  für  die  hier  eingreifende  Gelcnkfläche  des  Hammerkopfes. 
Seine  beiden  Fortsätze  zerfallen  in  den  langen,  welcher  mit  dem 
Griff  des  Hammers  parallel  nach  unten  und  innen  gorichtet  ist,  und 
in  den  kurzen,  welcher  direct  nach  hinten  sieht,  und  an  die  hintere 
Wand  der  Trommelhöhle  durch  ein  kurzes  Bändchen  fest  adhärirt, 
oder  auch  in  einem  Grübchen  dieser  Wand  steckt.  Der  lange 
Fortsatz  trägt  an  seinem ,  gegen  das  ovale  Fenster  etwas  einwärts 
gekrümmten  Ende,  das  linsenförmige  Beinchen,  Ossiculum  lenti- 
culftre  Sylvii,  kein  selbstständiges  Gehörknöchelchen,  sondern  eine 
Apophyso  dieses  Fortsatzes.  Das  Linsenbeinchen  articulirt  mittelst 
einer  schwach  convexen  Gelenkfläche  mit  dem  Kopf  des  Steig- 
bügels (Stapes),  der  seinen  Namen  von  seiner  Gestalt  führt,  und 
mit  seiner  Fussplatte  das  ovale  Fenster  verschliesst,  in  welchem 
er  nicht  feststeckt ,  sondern  durch  ein  fibröses  Häutchen ,  welches 
den  ungemein  kleinen  Zwischenraum  zwischen  dem  Rande  der  Fuss- 
platte und  dem  Rande  des  Fensters  ausfüllt,  beweglich,  gleichsam 
schwebend,  eingepflanzt  ist.  Die  beiden  Schenkel  des  Steigbügels, 
von  welchen  der  vordere  mehr,  der  hintere  weniger  gekrümmt  ist, 
vereinigen  sich  am  Köpfchen,  und  lassen  zwischen  sich  einen  schwib- 
bogenartigen Raum  frei,  welcher  durch  die  fibröse  Membrana  pmpria 
stapedis  verschlossen  wird.  —  Der  Steigbügel  und  der  lange  Fort- 
satz des  Ambosses  bilden  einen  rechten  Winkel.  Das  Köpfchen  des 
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Steigbügels  ist  somit  gegen  die  Trommelhaut  gerichtet,  und  empfängt 
jene  StösBe,  welche  durch  die  Schwingungen  dieser  Membran  dem 
Hammer,  von  diesem  dem  Amboss,  und  von  diesem  dem  Steigbügel 
mitgetheilt  werden,  von  dessen  Fussplatte  sie  in  das  Labyrinthwasser 
übergehen. 

Drei  Muskeln,  die  kleinsten  im  menschlichen  Körper,  nehmen 
auf  die  Bewegung  einzelner  Gehörknöchelchen  Einfluss.  1.  Der 
Spanner  des  Trommelfelles  (Tensor  tympani)  entspringt  ausser- 
halb der  Trommelhöhle  von  der  Tuba  Eustachii  und  dem  vorderen 
Winkel  der  Felsenpyramide,  läuft  im  Semicanalis  tensoris  tympani 
nach  innen,  und  schickt  seine  feine  platte  Endsehne  um  das  Rostrum 
cochleare  herum  (wie  der  Musculus  trochlearis  des  Auges  um  den 
Rollenknorpel)  zum  Halse  des  Hammers.  Er  vermehrt  die  Conca- 
vität  des  Trommelfells,  und  spannt  es  dadurch.  —  2.  Der  Er- 
schlaffer des  Trommelfells  (Laxator  tympani),  der  von  der 
Spina  angularis  des  Keilbeins  entspringt,  und  durch  die  Glaser- 
spalte zum  langen  Fortsatz  des  Hammers  geht,  ist  ein  wahrer 
Muskel,  —  kein  Band,  wofür  man  ihn  neuerer  Zeit  ausgiebt.  — 
3*  Der  Steigbügel  in  uskcl  (Musculus  stapedius)  nimmt  die  Höhle 
der  Eminentia  pyramidalis  ein,  und  schickt  seine  fadenförmige  Sehne, 
durch  das  Löchelchen  an  der  Spitze  der  Pyramide,  zum  Köpfchen 
des  Steigbügels.  Man  schreibt  ihm  die  Wirkung  zu,  den  Steigbügel 
im  ovalen  Fenster  zu  fixiren.  Alle  Muskeln  der  Gehörknöchelchen 
führen  quergestreifte  Primitivfasern,  erlauben  sich  aber  dabei,  der 
Willkür  durchaus  nicht  zu  gehorchen. 

Den  von  Cnsserius  aufgestellten,  und  von  Sömmerring  wieder  zur 
Sprache  gebrachten  Laxator  tympani  minor,  habe  ich  nio  gesehen.  Er  »oll  vom 
oberen  und  hinteren  Rande  de«  Sulcu*  pro  membrana  tympani  entstehen,  und  zwi- 
schen deu  Blättern  des  Trommelfells  zum  kleinen  Fortsatz  des  Hammers  ziehen. 
—  Ausführliches  über  die  Gehörknöchelchen  enthalten  meine  Untersuchungen 
über  das  innere  Gehörorgan,  Prag,  1845. 

Die  Schleimhaut  des  Rachens  setzt  sich  durch  die  Tuba  Eustachii  in  die 
Trommelhöhle  fort. ,  kleidet  nicht  blos  die  Wände  dieser  Höhle  ,  und  die  mit  ihr 
commuuizirenden  Ccüulae  mattoideae  aus,  sondern  überzieht  auch  die  Gehörknöchel- 
chen, und  bildet  au  den  Uebergangsstellcn  von  den  Wänden  zu  den  Knöchclchen 
Duplicaturen,  welche  als  Haltbfinder  der  Ossicnla  dienen. 

III.  Innere  Sphäre  oder  Ijab3'rinth. 

§.  235.  Vorhof. 

Das  Labyrinth  besteht,  wie  schon  sein  Name  vermuthen 
lässt,  aus  mehreren  Ifciumcn  und  Gängen  von  sonderbarer  Form, 
welche  alle  unter  einander  in  Verbindung  stehen,  und  in  der  Felsen - 
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massc  der  Schläfebcinpyramide  eingeschlossen,  so  schwer  darstellbar 
sind,  dass  die  an  Hilfsmitteln  und  Untersuchungsmethoden  armen 
Anatomen  der  Vorzeit,  sie  mit  dem  Worte  „Labyrinth-  abfer- 
tigten.  Seine  Hauptabtheilungen  sind:  der  Vorhof,  die  drei  Bogen- 
gänge, und  die  Schnecke. 

Der  Vorhof  oder  Vorsaal  (Vestibulum)  liegt  zwischen  den 
Bogengängen  und  der  Schnecke,  als  deren  Vereinigungs-  oder 
Ausgangspunkt  er  angesehen  werden  mag.  Er  grenzt  nach  aussen 
an  das  Cavum  tympani,  nach  innen  an  den  Grund  des  Meatus  audi- 
torius  internus,  nach  vorn  an  die  Schnecke,  nach  hinten  an  die  drei 
Bogengänge,  nach  oben  an  den  Anfang  des  im  inneren  Gehörgang 
entspringenden  Canalis  Fall.opiae ;  nach  unten  hat  er  keinen  Nachbar 
von  Wichtigkeit.  Er  besteht  aus  zwei  Abtheilungen  von  ungleichen 
Dimensionen.  Die  vordere,  mehr  sphärische,  wird  als  Recessus  hemi- 
sphaerietts  von  dem  hinteren  länglich  ovalen  Recessus  hevuellipticus 
unterschieden.  Eine  niedrige  Knochenleiste  der  inneren  Wand  (Crista 
vestibuli)  scheidet  beide  von  einander.  Die  Crista  endet  nach  oben 
mit  einer  konischen  Hervorragung  (Pyramis  vestibuli),  deren  Spitze 
man  am  macerirten  Felsenbein  durch  die  Fenestra  ovalis,  hinter 
ihrem  oberen  Rande  sehen  kann.  In  den  Recessus  hemielfipticus  münden 
die  drei  Bogengänge  mit  fünf  Oeffnungen  ein.  Eine  dieser  Oeff- 
n u ngen  entsteht  durch  die  Verschmelzung  zweier,  liegt  an  der 
inneren  Wand,  ist  etwas  grösser  als  die  übrigen  vier,  und  hat  vor 
sich  die  sehr  feine  Vorhofoffnung  des  Aquaeductus  vestibuli,  zu 
welcher  eine  ritzformige  Furche  der  inneren  Wand  den  Weg  zeigt. 
Im  Recessus  hemisphaericus  liegt ,  an  der  vorderen  Wand  desselben, 
der  Eingang  zur  Vorhofstreppo  der  Schnecke  —  so  gross  wie  eine 
Bogengangsmündung. 

Ausser  diesen  grösseren  Oeffnungen  finden  sieh  an  der  inneren  Wand  des  Vor- 
hofes noch  drei  Gruppen  feiner  Löchorchcn  —  die  sogenannten  Hiebflecke,  Ma- 
culae cribrotae  —  welche  in  kurze  Röhrchen  führen,  die  im  Mealtu  auditorins 
internus  münden,  und  die  Fasern  des  Nervus  vestibuli  in  den  Vorsaal  leiten.  Man 
findet  regelmässig  eine  obere  (an  der  Pyramis  vestibuli),  eine  mittlere  (etwas 
unter  dem  Contnim  dos  Rectum*  hemisphaericus),  und  eine  untere.  Mit  der  Loupe 
betrachtet,  gleicht  ihre  Ansicht  dem  Querschnitte  eines  spanischen  Rohrs.  Auch 
die  früher  erwähnte  Pyramis  Scarpae  ist  ein  System  feiner  paralleler  Knochen- 
kanülchon,  welche,  wie  die  Maculae  cribrosae,  Fasern  des  Nervus  vestibuli  in  den 
Vorhof  gelangen  lassen. 

§.  236.  Bogengänge. 

Die  drei  Bogengänge  (Canales  semicirculares)  werden  in  den 
oberen,  hinteren,  und  äusseren  eingetheilt.  Sie  sind  so  gestellt, 
dass  ihre  Ebenen  senkrecht  auf  einander  stehen.    Jeder  hat  eine 
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Anfangs-  und  eine  Endmündung  im  Recessus  heniidlipticus  des  Vor- 
hofs. Gleieh  hinter  der  Anfangsmündung  erweitert  sieh  jeder  Bogen- 
gaug zu  einer  ovalen,  einer  Feldflasehc  im  Kleinen  ähnliehen  Höhle, 
welche  Amjrulla  (ampla  bulla)  genannt  wird.  Indem  die  End- 
sehenkel des  oberen  und  hinteren  Bogenganges,  kurz  vor  ihrer 
Einmündung  in  den  Vorsaal,  in  eine  kurze  gemeinschaftliche  End- 
röhro  übergehen,  wird  die  Zahl  sämmtlieher  Oeffnungen  der  Bogen- 
gänge, welche  sechs  sein  sollte,  auf  fünf  vermindert. 

Die  Richtung  des  oberen  Bogenganges  kreuzt  sich  mit  der 
oberen  Kante  des  Felsenbeins;  jene  des  hinteren  streicht  mit  der 
hinteren  Fläche  der  Felsenpyramide  fast  parallel;  die  des  äusseren 
fällt  schief  nach  aussen  und  unten  ab,  und  bildet,  indem  sie  die 
innere  Wand  der  Trommelhöhle  etwas  hervortreibt,  einen  über  dem 
Canali*  Fallopiae  befindlichen  Wulst.  Der  äussere  Bogengang  ist 
der  kürzeste,  der  hintere  der  längste.  Ihre  Querschnitte  geben  Ovale. 
Der  Bogen  ihrer  Krümmung  beträgt,  namentlich  beim  äusseren, 
mehr  als  180°. 

Vergebliche  Mühe  ist'»,  sich  von  dem  Baue  de»  Labyrinth*  und  den  Ver- 
hältnissen  »einer  einzelnen  Ahthcilungcn  durch  Leetüre  anatomischer  Schriften  — 
seien  sie  die  umständlichsten  und  genauesten  -  einen  Begriff  zu  machen.  Um 
diesen  zu  erhalten,  muss  man  selbst  Hund  anlegen,  und  sich  in  der  technischen 
Bearbeitung  diese»  so  überraschend  schönen  Baues  versuchen.  An  Schläfeknochen 
von  Kindern  wird  man,  da  die  hier  gegebene  praktische  Beschreibung  das  Auf- 
suchen der  Theile  erleichtert,  zuerst  die  Merkwürdigkeiten  der  Trommelhöhle  ohne 
Schwierigkeiten  auffinden,  und  kann  dann  zur  Präparat  ion  des  Labyrinthes  schrei- 
ten, welche,  wenn  sie  noch  so  roh  ausfällt,  doch  eine  gewisse  Sicherheit  der  Vor- 
stellung erzeugt,  welche  das  blosse  Mcniorircn  gelesener  Beschreibungen  nie  geben 
kann.  Wer  mein  Handbuch  der  praktischen  Zergliederungskunst  durchblättert, 
wird  hoffentlich  mit  der  dort  gegebenen  Instruction  zufrieden  sein.  Die  unter 
Seilers  Anleitung  von  Papaschy  in  Dresden  verfertigten  kolossalen  Darstel- 
lungen des  Gehörorgans  in  Oyps,  die  Wachsarbeiten  des  leider  zn  früh  verstor- 
benen Künstlers  Heinemann  in  Braunschweig,  jene  von  Dr.  Anznnx  in  Paris, 
die  Darstellungen  von  dem  ehemaligen  akademischen  Wachsbildner  P.  Zeiller  in 
München,  und  von  Professor  Dursy  in  Tübingen,  kommen  dem  theoretischen 
Studium  trefflich  zu  Statten. 


§.  237.  Schnecke. 

Die  Schnecke  (Cochlea)  gleicht,  als  ein  zu  einer  Kegel- 
schraube 2'  jnal  aufgewundener  Gang,  dem  Gehäuse  einer  Garten- 
schnecke. Sie  liegt  vor  dem  Vorhof  und  hinter  dem  carotischen 
Kanal.  Indem  sie  die  Knochenmassc  des  Felsenbeins  gegen  die 
Paukenhöhle  vordrängt,  veranlasst  sie  die  Erhebung  des  Promon- 
torium.  Letzteres  zeigt  also  die  Lage  der  Schnecke  an.  Nach  innen 
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grenzt  sie  an  den  Grund  des  Meatus  auditorius  internus.  Die  Win- 
dungen der  Schnecke  liegen  nicht  in  einer  Ebene,  denn  die  zweite 
Windung  erhebt  sich  über  die  erste.  Die  dritte  halbe  Windung 
dagegen  wird  von  der  zweiten  so  umschlossen,  dass  nur  ihr  Dach, 
welches  Kuppel  heisst,  über  die  Ebene  der  zweiten  Windung  etwas 
herausragt.  Die  knöcherne  Axe,  um  welche  sich  die  Windungen 
der  Schnecke  drehen,  heisst  für  die  erste  Windung:  Spindel,  Modio- 
lus, —  für  die  zweite:  Säulchen,  Columella,  —  und  für  die  letzte 
halbe  Windung:  Spindelblatt,  Lamina  modioli,  welches  letztere 
aber  nicht  freisteht,  sondern  sich  in  die  Zwischenwand  der  zweiten 
und  letzten  halben  Windung  fortsetzt,  und  deshalb  auch  als  der 
senkrecht  aufgestellte  Endrand  dieser  Zwischenwand  angesehen 
werden  kann.  Der  Modiolus  muss ,  weil  die  erste  Windung  der 
Schnecke  die  grösste  ist,  dicker  als  die  Columella  sein,  und  diese 
wieder  dicker  als  die  Lamina  modioli.  —  Die  Axe  der  Schnecke  liegt 
horizontal,  in  der  Richtung  des  Querdurchinessers  des  Felsenbeins. 
Die  breite  Basis  der  Schnecke  misst  4"',  ihre  Höhe,  von  der  Mitte 
der  Basis  bis  zur  Kuppel  2,4"'.  Die  Zwischenwand  der  Windungen 
wird  gegen  die  Kuppel  dünner,  und  richtet  sieh  während  der  letzten 
Schraubentour  zugleich  so  auf,  dass  sie  durch  ihre  Einrollung  einen 
konischen ,  einer  nicht  ganz  geschlossenen  Papierdüte  ähnlichen 
Kaum  umgreift,  dessen  nach  unten  gerichtete  Spitze,  das  Ende  der 
Columella,  und  dessen  nach  oben  gerichtete  Basis  die  Kuppel  der 
Schnecke  ist.    Dieser  Raum  heisst  Trichter,  Seyens  Vienssenii. 

Die  Höhle  des  Schneckenganges  wird  durch  das  an  die  Axe 
befestigte,  dünne,  ebenfalls  spiral  gewundene,  knöcherne  Spiral- 
blatt, Lamina  spiralis  ossea,  in  zwei  Treppen  gethoilt,  von  denen 
di<j  untere,  der  Basis  nähere,  durch  das  runde  Fenster  mit  der 
Trommelhöhle,  —  die  obere,  von  der  Basis  entferntere,  mit  dem 
Recessus  hemisphaericus  des  Vorhofos  communicirt.  Erstere  heisst 
deshalb  Scala  tymyani ,  letztere  Scala  vestibuli.  In  der  Scala  tym- 
pani  liegt,  gleich  hinter  der,  das  runde  Fenster  verschliessenden 
Membrana  tympani  secundaria ,  die  Anfangsöffnung  des  Aquaeductus 
ad  cochleam.  Im  Anheftungsraud  der  Lamina  spiralis  ossea  ist  ein 
enger  Kanal  enthalten  (Canalis  spiralis  modioli),  in  welchen  vom 
Modiolus  aus,  die  Fasern  des  Nervus  acusticus  eintreton,  um  daselbst, 
vor  ihrer  weiteren  terminalen  Verbreitung,  ein  Geflecht  zu  bilden, 
dessen  Maschen  bipolare  Ganglienzellen  enthalten.  Das  Geflecht 
heisst  Habenn/a  ganylionaris.  Die  Lamina  spiralis  ossea  hört  in  der 
letzten  halben  Windung  der  Schnecke  mit  einem  zugespitzten, 
hakenförmig  gekrümmten  Ende  (Hamuhis)  auf,  welches  in  den  Scy- 
pfnts  Vieussenii  hineinsieht.  Da  die  l^imina  spiralis  ossea  nur  bis  in 
die  Mitte  des  Schneckenganges  hineinreicht,  so  wird  die  vollkommene 
Trennung  beider  Sca/ae ,  durch  die  Lttmina  spiralis  membranacea 
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bewerkstelligt,  welche  aus  zwei  Blättern  besteht,  die  einen  Kanal  — 
die  Scala  media  oder  den  Canalis  Cochleae  —  zwischen  sich  fassen, 
in  welchem  der  terminale  Apparat  des  Schneckennerven  enthalten 
ist.  Die  Irmina  spirali*  membranacea  setzt  sich  in  der  Kuppel  der 
Schnecke  über  den  Hamulm  hinaus  fort,  und  umgreift  mit  diesem 
eine  Oeffnung  ( Helicotrema,  von  sXii;  Schnecke,  Tpjput,  Loch),  durch 
welche  Scala  tympani  und  Scala  vestihuli  unter  einander  in  Verbin- 
dung stehen. 

Der  Modiolus  und  die  Coliimella  sind  ein  System  paralleler  Knochcu- 
röhrchen,  welche  im  inneren  Gehörgange  mit  feinen,  in  einer  Spirallinie  gelegenen 
Oeffnutigen  beginnen  (Tracht»  »piraii*  foraminulentus).  Das  durch  die  Axe  de» 
Modiolus  und  der  Colutnella  laufende  centrale  Röhrchen  fibertrifft  die  übrigen  an 
Stärke,  und  wird  als  Canalis  centralis  modioli  besonders  benannt.  Ks  mündet  an 
dem  Ende  der  Columella  (Spitze  des  Scyphu*  Vieu«*cidi).  Alle  übrigen  Röhrehen 
des  Modiolus  und  der  Columella  lenken  in  die  Lamina  »piraii*  ostea  ab,  und  enden 
aim  Rande  derselben  iu  einer  fortlaufenden  Reihe  feiner  Oeffnungen ,  welche  Zona 
perforata  heisst.  Diese  Zona  per/orala  wird  von  einem  wahrscheinlich  knorpeligeu 
Aufsatze  des  Randes  der  Lamina  spirali*  ossea  etwas  überragt.  Der  Aufsatz  führt 
»eines  Ansehens  wegen,  den  Namen  Zona  dentümlala.  Von  diesem  Aufsatze  und 
Ton  dem  Rande  der  Lamina  »piraii*  ostea  entspringen  die  beiden  Blätter  der  Lu- 
mina spirali*  meml/ranacea,  um  divergent  (deshalb  die  Scala  media  einschliessend) 
zur  gegenüberliegenden  Wand  des  Schneckenganges  zu  ziehen.  Das  untere  Blatt 
heisst  Membrana  basüari*,  das  obere  die  Corti'sche  Membran.  Auf  dem  unteren 
Blatte  finden  sich  jene  zellenartigen  Gebilde,  uud  jene  elastischen  Stäbchen,  deren 
Deutung  und  physiologisches  Verständniss  auf  den  noch  unbekannten  Beziehungen 
derselben  zu  den  letzten  Ausläufern  des  Nervus  Cochleae  beruht.  Ich  will  nur  im 
Allgemeinen  bemerken,  dass  die  Stäbchen  in  zwei  Reihen  parallel  nebeneinander 
liegen,  und  auf  der  Membrana  basilari*  haften.  Die  einander  correspondireuden 
Stäbchen  der  beiden  Reihen  richten  sich  so  gegeneinander  auf,  daas  sie  einen 
First  bilden,  an  welchem  noch  sogenannte  Gelenkstücke  die  Verbindung  der  Stäb- 
chen beider  Reihen  vermitteln  sollen.  Iu  dem  Räume,  welcher  durch  die  giebel- 
artige  Erhebung  der  Stäbchen  gegeneinander  gegeben  wird,  scheinen  die  Primirtv- 
faseru  des  Nervus  Cochleae  ihr  Ende  zu  finden.  Diese  treten  nämlich  zwischen 
den  Stäbchen  der  zunächst  an  der  Lamina  »piraii*  ossea  liegeude  Reihe  in  den 
Giebelraum  der  beiden  Stäbchenreihen  ein.  Ob  und  wie  aber  ihr  Ende  in  den 
hier  befindlichen  Zellen  gegeben  ist,  müssen  spätere  Untersuchungen  aufklären. 
Wie  dem  immer  sei,  so  viel  lässt  sich  jetzt  schon  einsehen,  dass  die  Anordnung 
der  Stäbchen,  und  ihr  Verhältniss  zu  den  Fasern  des  Nervus  cocldeae  s«>  getroffen 
ist,  dass  sie  ihre  durch  die  Schallwellen  gesetzte  Erschütterung  mit  grösstcr  Leich- 
tigkeit auf  die  Nervenfasern  übertragen  können,  deren  mechanische  Erregung  so- 
fort zur  Wahrnehmung  der  Töne  führt. 

Dass  der  Aquaeductus  Cochleae  und  Aquaeductus  vestilnüi  venöse  Gcfäss- 
kanäle  sind,  habe  ich  in  meinen  Untersuchungen  über  das  Gehörorgan,  Prag, 
1845,  §.  122  bewiesen. 

Mein  ehemaliger  Prosector,  Marchese  Alfonso  Corti,  hat  das  Verdienst, 
eine  sehr  sorgfältige  und  genaue  mikroskopische  Untersuchung  über  den  Bau  der 
Lamina  »piraii»  ossea  und  membranacea,  so  wie  der  Nerven  und  Gefässe  derselben 
vorgenommen  zu  haben,  deren  überraschende  und  complicirte  Ergebnisse  iu  dem 
bei  der  Literatur  des  Gehörorgans  (§.  240)  angeführten  Werke  niedergelegt  wur- 
den ,  uud   allen  späteren   einschlägigen   Untersuchungen    zum  Ausgangspunkte 
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dienten.  Auf  dieses  Werk,  sowie  auf  die  später  erschienenen  Abhandlungen  von 
Reissner,  Claudius,  Böttcher,  Deiters,  Kölliker,  Reichert,  Rüdinger 
und  Middendorp  verweise  ich  Jene,  welche  mehr  über  diesen  Gegenstand  zu  er- 
fahren wünschen,  als  in  einem  Lehrbuche  von  der  compendiösen  Form  des  vorlie- 
genden, füglich  angeführt  werden  kann,  und  ohne  Abbildungen  auch  grösstenteils 
unverständlich  wäre. 

Das  Labyrinth  darf  nicht  als  ein  im  Felsenbeine  befindlicher,  und  zunächst 
von  dessen  Knochenmasse  umschlossener  Raum  angesehen  werden.  Vutifmlum, 
CanaUa  »emicirciilare»,  und  Cochlea,  besitzen  vielmehr  eine  besondere,  glasartig 
spröde,  feine  Knochenlamelle  als  nächste  Hülse,  welche  ich  als  Lamina  vitrea  be- 
schrieb, und  auf  welche  sich  später  die  Knnchenmasge  des  Felsenbeins  von  aussen 
ablagert.  An  allen  Schnitten  des  Labyrinths  sieht  man  diese  gelblich  graue  La- 
melle  dentlich.  Zwischen  ihr  und  dem  eigentlichen  Felsenbeleg  lagert  bei  Kin- 
dern eine  zellig  spongiöse  Knochensubstaiiz ,  welche  das  Präpariren  (Ausschälen 
des  Labyrinths  ans  seiner  Hülse)  sehr  erleichtert. 

§.  238.  Häutiges  Labyrinth. 

Ein  zartes  Häutchen,  Periosteum  internum,  mit  einer  einfachen 
Epithelialschichte ,  überzieht  die  innere  Oberfläche  des  knöchernen 
Labyrinths.  Es  sondert  an  seiner  freien  glatten  Fläche  eine  seröse 
Flüssigkeit  ab,  welche  die  häutigen  Säckchen  des  Labyrinths  (und  die 
häutigen  Bogengänge)  als  Perilympha  *.  Aqutda  Cotunni  bespült.  Die 
häutigen  Säckchen  liegen  im  Reeesgus  hemisphaericus  und  hemi- 
eüipticwt  des  Vorhofs,  und  werden  als  Sacctdm  8phaeriew  et  ellipticus 
unterschieden.  Sic  haben  keine  Verbindung  untereinander,  und  be- 
rühren sich  blos.  Die  Pyrumis  vestibuli  ragt  zwischen  beide  Säck- 
chen hinein.  Die  Gestaltungsmembran  der  häutigen  Vorhofssäckchen 
und  der  häutigen  Bogenröhren,  besteht  aus  drei  Schichten,  wovon 
die  äusserste  die  Charaktere  einer  stellenweise  pigmentirten  Binde- 
gewebshaut,  die  zwejte  jene  einer  structurlosen  Membran  besitzt, 
die  dritte,  innerste,  eine  epithelartige  Schichte  cylindrischer  Zellen 
mit  zwischenliegenden  Spindelzellcn  darstellt.  Es  ist  wenigstens  bei 
Fischen  sichergestellt ,  dass  die  Primitivfasern  des  Gehörnerven  bis 
in  diese  epitheliale  Schichte  der  Säckchen  vordringen.  Vom  Sacculus 
ellipticus  gehen  als  dessen  Verlängerungen  die  häutigen  Bogen- 
gänge aus,  welche  die  knöchernen  nicht  ganz  ausfüllen.  Ihr  Bau  stimmt 
mit  jenem  der  Vorhofssäckchen  überein.  An  einem  ihrer  Schenkel 
bilden  sie,  entsprechend  den  Ampullen  der  knöchernen  Bogengänge, 
eine  flaschenformige  Erweiterung  (Ampulla  membranacea).  Die  Säck- 
chen und  die  häutigen  Bogenröhrchen  sind  hohl,  und  enthalten 
Flüssigkeit  (Endolympha).  An  jenen  Stellen  der  Säckchen,  welche 
den  drei  Maculae  cribrosae,  und  der  Pyramis  vestibuli,  somit  den 
Eintrittsstellen  der  Fasern  des  Nervus  acusticus  in  die  Säckchen 
entsprechen,  bemerkt  man  kreideweisse,  rundliche  Plättchen,  welche 
aus  einer  Menge  mikroskopischer  Krystalle  von  kohlensaurem  Kalk 
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bestehen,  die  durch  ein  zähes  Cement  zu  concav-convexen  Scheib- 
chen  zusammengebacken  sind.  —  Zottige  Bildung  an  der  inneren 
Fläche  der  häutigen  Bogengänge  beschreibt  Rüdinger. 

Der  Gehörnerv  theilt  sich  im  Meatus  auditorius  internus  in  den 
Nervus  vestibuli  und  Nervus  Cochleae.  Der  Nervus  vestibuli  passirt 
durch  die  Löcherchen  der  drei  Maculae  cribrosae.  und  muss  sich 
somit  in  so  viele  Filamente  auflösen ,  als  Löcherchen  existiren. 
Diese  Filamente  betreten  die  Wand  der  häutigen  Sackchen,  und 
jene  der  drei  Ampullen,  ohne  in  die  Höhle  derselben  einzudringen, 
und  sich  in  die  lauge  Zeit  angenommene  Pulpa  acnstica  aufzulösen. 
Es  scheint  vielmehr,  dass  sie  mit  entgegenkommenden  Ausläufern 
der  oben  erwähnten  spindelförmigen  Zellen,  in  Verbindung  treten. 
Des  Nervus  Cochleae  wurde  bereits  früher  gedacht. 

Jene  Fäden  des  Nervus  re*/iW/,  welche  direct  zu  den  Ampullen  der  häu- 
tigen Canales  »emicirculare*  gehen ,  drängen  die  äussere  Wand  derselben  vor 
sich  her,  und  erzeugen  dadurch  äusserlieh  eine  Furche,  und  innerlich  einen  Vor- 
sprang von  0,2"'  Höhe.  So  entsteht  der  Sulctu  und  das  Srphim  avipullae  (Stei- 
fens and.  Müllern  Archiv.  1835).  —  In  den  häutigen  Bogenröhren  selbst  fehlt, 
mit  Ausnahme  der  Ampullen,  jede  Spur  vou  Nerven,  obwohl  die  Dicke  der  Röhren- 
membran das  Doppelte  von  der  Haut  der  Säckchen  beträgt. 

Die  Kalkkrystalle  in  den  auf  der  inneren  Fläche  der  Vorhofssäckchen  auf- 
sitzenden Plättchen,  sind  sechsseitige  Prismen  mit  sechsseitigen  Zuspitzungs- 
pyramiden. Sie  kommen  übrigens  auch  frei  in  der  Endolympha  und  in  dem 
Kerum,  welches  die  Schneckenhöhle  ausfüllt,  vor.  Bei  den  Sepien  und  den  nie- 
deren Wirbelthieren  (Fischen)  werden  diese  Scheibchen  sehr  hart  und  gross,  und 
bilden  die  sogenannten  Gehörsteine  oder  OteHthen. 

lieber  das  häutige  Labyrinth  handelt  ausführlich  Rüdinger  (Münchuer 
acad.  Sitzungsberichte,  18153,  und  Monatsschrift  für  Ohrenheilkunde,  1K67).  — 
lieber  die  Endigungsweise  des  Hörnerven  im  Labyrinth  handelt  M.  Schultz«,  in 
Müller'*  Archiv,  1858,  und  Böttcher,  de  ratione  qua  nervus  Cochleae  tenninatur, 
Dorp.  1866.  -  Für  Fische  und  Amphibien  sieh'  die  Aufsätze  von  K.  Schulze  nnd 
lt.  Jtartmann  in  Müller'*  Asch.  1862. 


§.  239.  Innerer  Gehörgang  und  Fallopischer  Kanal. 

Zwei  Kanäle  des  Felsenbeins,  welche  mit  dem  Gehörorgane  in 
näherer  Beziehung  stehen ,  müssen  hier  noch  erwähnt  werden :  der 
innere  Gehörgang,  und  der  Fallopische  Kanal. 

Der  innere  Gehörgang  beginnt  an  der  hinteren  Fläche  der 
Felsenpyramide,  und  dringt  in  schief  nach  auswärts  gehender  Rich- 
tung so  weit  in  die  Masse  derselben  ein,  dass  er  vom  Vestibulutn 
nur  durch  eine  dünne  Knochenlamelle  getrennt  wird.  Sein  blind- 
sackähnliches  Ende  wird  durch  eine  ((Hervorspringende  Knochenleiste 
in  eine  obere  und  untere  Grube  getrennt.  Krstere  vertieft  sieh  wieder 
zu  zwei  kleineren  Grübchen,  wovon  das  vordere  sieh  zum  Fallopischen 
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Kanäle  verlängert,  das  hintere  aber  mehrere  feine  Oeffnungen  be- 
sitzt, welche  zur  Macuta  cribrosa  superior  des  Vestibulum  führen. 
Die  untere  Grube  enthält  den  Tractus  »piralis  forarninulentus ,  und 
hinter  diesem,  einige  kleinere  Oeffnungen,  welche  zur  Macula  cri- 
brosa media,  und  eine  grössere,  welche  zur  inferior  geleitet.  Der 
innere  Gehörgang  enthält  den  Nervus  acusticus,  den  Nervus  facialis, 
und  die  Arteria  auditiva  interna,  aber  keine  Vene. 

Der  Fallopische  Kanal  läuft,  von  seinem  Ursprung  im 
inneren  Gehörgang,  durch  die  KnoehenmasBe  des  Felsenbeins  an- 
fangs nach  aussen,  dann  über  dem  ovalen  Fenster  nach  hinten, 
und  zuletzt  nach  unten  zum  Foramen  stylo-mastoideum.  Er  be- 
steht somit  aus  drei,  unter  Winkeln  zusammengestückelten  Ab- 
schnitten. Die  Winkel  heissen  Genicula.  Das  erste  Knie  ist  scharf 
geknickt,  fast  rechtwinklig;  das  zweite  erscheint  mehr  als  bogen- 
förmige Krümmung.  Am  ersten  Knie  zeigt  der  Fallopische  Kanal 
die  an  der  vorderen  oberen  Fläche  der  Pyramide  bemerkte  Seiten- 
öffnung (Hiatus  s.  Apertura  spuria  canalis  Fall.),  zu  welcher  der 
Sulcus  petrosus  superficialis  hinführt.  Im  Hiatus  mündet  der  in  der 
Fosmla  petrosa  entsprungene,  in  der  Pauke  über  das  Promontorium 
nur  als  Furche  aufsteigende,  und  unter  dem  Semicanalis  tensoris 
tympani  zum  Fallopischen  Kanäle  führende  Canaliculus  tymjmnicus. 
Das  zwischen  dem  ersten  und  zweiten  Knie  befindliche  Stück  des 
Canalis  Fallopiae  liegt  zwischen  Fenestra  ovalis  und  Canalis  semi- 
circularis  externus ,  und  springt  in  die  Paukenhöhle  bauchig  vor. 
Vom  zweiten  Knie  an  steigt  der  Kanal  hinter  der  Eminentia  pyra- 
midalis herab,  mit  deren  Höhle  er  durch  eine  Oeffnung  zusammen- 
hängt. Auch  mit  dem  Canaliculus  mastoideus  hat  dieser  letzte 
Abschnitt  des  Fallopischen  Kanals  eine  Communication.  Bevor  er 
am  Griffelwarzenloch  endigt,  schickt  er  den  kurzen  Canaliculus 
chordae  zur  Paukenhöhle. 
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/.  Tastorgan. 

J.  Purkinje,  comment  de  exam.  physioL  organi  visus  et  systematis  cutanei. 
Vratisl.,  1823.  8.  —  O.  Brächet  ei.  Roxunel  de  Vauzeme,  nouvelles  rechercbes  sur 
la  strncture  de  la  peau.  Paria,  1885.  8.  —  G.  Simon,  Beschreibung  der  normalen 
Hant,  in  dessen:  Hautkrankheiten,  durch  anat  Untersuchungen  erläutert. 
Berlin,  1848.  —  Bärentprung,  Beiträge  zur  Anatomie  und  Pathologie  der  mcnschl. 
Haut.  1848.  —  Ueber  Epidermis,  Rete  Malpujhii,  Haare,  Nägel,  findet  man  alles 
Wissenswerthe  in  den  Geweblehren  von  Henle  und  Kblliker,  und  kleinere  Auf- 
sätze in  Müller1»  Archiv,  von  Bidder,  O.  Simon,  Kohlratuch,  etc.,  ferner  von 
Kölliker ,  über  den  Bau  der  Haar  bälge  und  Haare,  in  den  Mittheilungen  der 
Zürcher  Gesellschaft.  1847,  so  wie  von  E.  ReUmer,  nonnulla  de  hominis  mam- 
Hyrtl,  Lahrbach  d«r  AnUomis.  87 
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maliumque  pilis.  Dorpat,  1853.    Sehr  wichtig  für  das  Studium  de«  Nagels  ist 

Virchow,  zur  normalen  und  pathol.  Anatomie  der  Nägel,  in  den  Würzb.  Yerh. 
1854.  5.  Bd.  Ueber  die  Epidermis  der  Hohlhand  handelt  speciell  E.  Ohl,  in  den 
Annali  universal!  di  roedicina,  1857. 

Eine  umfassende  Zusammenstellung  eigener  und  fremder  Beobachtungen 
über  die  Structur  der  Haut  und  ihrer  Annexa,  enthält  Krau*«?*  Artikel  „Haut"  in 
Wagner*»  Handwörterbuch  der  Physiologie.  —  Die  an  interessanten  Thatsachen 
reiche  Entwicklungsgeschichte  der  Haut,  gab  Kölliker  im  2.  Bande  der  Zeitschrift 
für  wissenschaftliche  Zoologie.  —  Ueber  die  glatten  Muskelfasern  der  Haut  siehe: 
Eylandt,  de  musculis  organicis  in  cute  humana.  Dorpat,  1850. 

//.  Geruchorgan. 

Die  besten  Abbildungen  finden  sich  in:  A.  Searpa,  disquisitiones  anat.  de 
auditu  et  olfactu,  und  dessen  Annot.  acad.  lib.  n.  de  organo  olfactus.  Ticini,  1785., 
so  wie  bei  5.  Th.  Sömmerring,  Abbildungen  der  menschl.  Organe  des  Geruches. 
Frankfurt  a.  M.,  1809.  foL,  und  Arnold,  organa  sensuum. 

Die  mikroskopischen  Structurverhältnisse  der  Nasenschleimhaut  behandeln, 
ausser  den  oft  citirten  histologischen  Schriften,  noch  folgende:  C.  Eckhard,  Bei- 
träge zur  Anat.  u.  Physiol.  Giesa.  1.  Bd.  —  A.  Ecker,  in  der  Zeitschrift  für  wiss. 
Zoologie.  VHI.  —  R.  Seeberg,  Disqais.  microsc.  de  textura  membranae  pituitariae 
nasi.  Dorpat,  1856.  —  Die  Entdeckung  der  Riechzellen  durch  M.  Scltultze  haben 
die  Monatsberichte  der  Berliner  Akademie,  Not.  1856,  gebracht.  —  Neuestes: 
Iloyer,  über  die  mikroskop.  Verhältnisse  der  Nasenschleimhaut,  in  Reicheret  und 
Du  Boi»  Reymoncft  Archiv,  1860,  und  L.  Clarke,  über  den  Bau  des  Bulbus  olfac- 
torius  und  der  Geruchschleimhaut  (handelt  nur  von  Thieren),  in  der  Zeitschrift  für 
wiss.  Zoologie.  11.  Band.  —  M.  Schtiltze,  Untersuchungen  über  den  Bau  der 
Nasenschleimhaut.  Halle,  1862.  —  K.  Hof  mann,  Membrana  olfactoria,  etc. 
Amsterd.,  1866. 

III.  Sehorgan. 

Da  die  Entdeckungen  über  das  Gewebe  der  Augenhäute  und 
des  Augenkerns  ganz  der  neueren  Anatomie  angehören,  so  ist  die 
ältere  Literatur  so  ziemlich  entbehrlich  geworden,  und  hat  grössten- 
teils nur  historischen  Werth. 

Ueber  den  ganzen  Augapfel  handeln:  J.  O.  Zinn,  descriptio  anat  oculi 
humani  icon.  illustr.  Gottingae,  1755.  —  S.  Th.  Sömmerring,  Abbildungen  des 
menschlichen  Auges.  Frankfurt  a.  M.,  1801.  fol.  —  D.  W.  Sömmerring,  de  ocu- 
lorum  hominis  animaliumque  sectione  horizontali.  Cum  IV  tab.  Gott.,  1818.  fol.  — 
F.  Arnold ,  anat.  und  physiol.  Untersuchungen  über  das  Auge  des  Menschen. 
Heidelberg,  1882.  4.,  und  dessen  Tab.  anat.  Fase.  II.  -  Th.  Ruete,  Lehrbuch  der 
Ophthalmologie.  Braunschweig,  1845.  —  S.  Pappenheim,  die  specielle  Gewebslehre 
des  menschl.  Auges  mit  Bücksicht  auf  Entwicklungsgeschichte  und  Augenpraxis. 
Berlin,  1842.  —  E.  Brücke,  anat.  Beschreibung  des  menscht  Augapfels.  Berlin, 
1847.  Die  Abbildungen  sind  in  der  Darstellung  der  Form  des  Bulbus,  der  Dicke 
der  Membranen,  der  Insertionsstellen  der  Augenmuskeln,  der  Anheftung  der  Iris, 
der  Form  der  Ciliarfortsätze  und  der  Linse,  unrichtig.  —  W.  Bowman,  Lectures 
on  the  parts  concerned  in  the  Operations  of  the  Eye.  London,  1849.  —  .1.  Han- 
nover, das  Auge.  Leipzig,  1852.  —  In  iconographischer  Hinsicht  biaten  Arnold'» 
Organa  »entuum,  das  Beste  für  das  Auge  und  die  übrigen  Sinnesorgane.  —  Die 
Entwicklungsgeschichte  des  Auges  von  A.  «.  Ammon,  Berlin,  1858,  enthält  den 
Schlüssel  zur  Erklärung  der  angebornen  Formfehler  des  Sehorgana. 


Digitized  by  Google 


§.  t40.  Literatur  der  gMtmmtcn  Sinm-nlehre. 


579 


Augenlider,  Bindehaut,  und  Thränen  Werkzeuge. 

//.  Meibom,  de  vasis  palpebrarum  novis.  Helmstadü,  1666.  —  «71  Th.  Roten- 
müller ,  partium  externarum  oculi,  inprimis  organorum  lacrymalium  descriptio. 
Lips.,  1797.  —  Qottelin,  über  die  Ausführungsgänge  der  Thränendrüse,  im  Archiv 
g.'iier.  de  m£dicine.  Paris,  1843.  —  H.  Reinhard,  diss.  de  viarum  lacrymalium  iu 
homine  ceterisque  animalibus  anatomia  et  physiologia.  Lips.,  1840.  —  IL  Mayer, 
über  den  Bau  der  Thränenorgane.  Freiburg,  1859.  —  Arlt,  über  den  Thränen- 
schlauch,  im  Arch.  für  Ophthalmologie.  1.  Bd.  2.  Abthl.  —  W.  Mam,  über  eigen- 
tümliche Drüsen  am  Cornealrande.  Zeitschrift  für  rat  Med.  5.  Bd,  —  «7.  Arnold, 
die  Bindehaut  der  Hornhaut,  etc.  Heidelberg,  1860. 

Hornhaut  und  Sclerotica. 

Bochdalek,  über  die  Nerven  der  Sclerotica,  in  der  Prager  Vierteljahrsschrift, 
1849.  —  Ueber  Lamina  futco,  Qrbieulu*  ciliar»,  etc.  in  derselben  Zeitschr.  1860.  — 
Aufsätze  über  die  Nerven  der  Cornea  von  Kölliker  und  Rahn,  in  den  Mitthei- 
lungen der  Zürcher  Gesellschaft,  1848  und  1850.  —  Fr.  Dornblülh,  über  den  Bau 
der  Cornea,  in  der  Zeitschr.  für  wiss.  Med.,  1855,  und  Fortsetzung  1856.  —  W. 
Hitt,  Beitrage  zur  Histologie  der  Cornea.  Basel,  1856.  —  A.  Winther,  zur  Ge- 
webslehre  der  Hornhaut.  Arch.  für  path.  Anat.  10.  Bd.  —  H.  Holländer,  de  cor- 
neae et  scleroticae  conjunetione.  Vratisl.  1856.  —  Th.  Langhan*,  über  das  Gewebe 
der  Cornea.  Zeitschrift  für  rat  Med.  XU.  Bd. 


Choroidea,  Iris  und  Pigment 

J.  Lenhottek,  diss.  de  iride.  Budae,  1841.  —  J.  Cloqnet,  m6m.  sur  la  mem- 
brane  pupillaire  et  sur  la  formation  du  petit  cercle  de  l'iris.  Paris,  1818.  — 
C.  Kraute  in  MeckeP»  Archiv,  1832,  und  in  Müller'»  Archiv,  1837,  Jahresbericht. 
—  L.  Kobelt,  über  den  Sphincter  der  Pupille,  in  Froriep'»  Notizen.  1840.  Bd. 
XIV.  —  O.  Bruch,  Untersuchungen  zur  Kenntniss  des  körnigen  Pigments.  Zürich, 
1844.  —  H.  Müller,  und  P.  Arlt,  im  Archiv  für  Ophthalmologie  (I.  III.  Bd.)  über 
den  Muiculu»  ciliari».  —  //.  Müller,  glatte  Muskeln  und  Nervengeflechte  der 
Choroidea.  Würzb.  Verband!.  1859.  —  W.  Kraute,  Ganglienzellen  im  Orbiculua 
dl  iuris,  in  dessen  anat  Untersuch.  Hannover,  1861.  —  Th.  Leber,  über  die  Blut- 
gefässe des  meuschl.  Auges,  in  den  Denkschriften  der  kais.  Akad.  24.  Bd. 

Netzhaut. 

Die  Literatur  über  den  Bau  der  Netzhaut  wächst  so  massenhaft,  dass  sie 
kaum  mehr  zu  bewältigen  scheint  Wer  sich  von  ihr  angezogen  findet,  mag  das 
Wichtigste  aus  folgenden  Abhandlungen  entnehmeu:  ./.  Bidder,  zur  Anatomie  der 
Retina,  in  Müller'»  Archiv.  1839  und  1841.  —  A.  Hannover,  über  die  Netzhaut,  etc., 
ebend.  1840  und  1843.  —  A.  Buroui,  über  den  Bau  der  Macula  lutea,  ebend. 
1840.  —  F.  Pacini ,  sulla  testura  intima  della  retina.  Nuovi  annali  di  Bologna 
(enthält  gewaltige  mikroskopische  Beobachtungsfehler,  z.  B.  eine  Schichte  grauer 
Nervenfasern  und  schlingenfürmige  Umbeugungen).  —  H.  Müller,  zur  Histologie 
der  Netzhaut.  Zeitschrift  für  Wissenschaft!.  Zoologie.  1851.  Weitere  Mittheilungen 
im  3.  und  4.  Bande  der  Verhandlungen  der  phys.-med.  Gesellschaft  zu  Würzburg, 
und  im  VIII.  Bde.  der  Zeitschrift  für  wiss.  Zool.  —  M.  Corti,  Beitrag  zur  Ana- 
tomie der  Retina.  Müller'»  Archiv.  1850.  —  A.  Hannover,  zur  Anat  und  Phys. 
der  Retina,  in  der  Zeitschrift  für  wissenschaftl.  Zoologie.  5.  Bd.  1.  Heft,  und 
Kölliker,  in  den  Verhandlungen  der  Würzburger  phys.-med.  Gesellschaft.  3.  Bd.  — 
Ritter,  im  Archiv  für  Ophthalmologie,  Bd.  V.  —  M.  Schnitze,  de  retinae  struetura 

penitiorL  Bonae,  1859,  und  dessen  Am  ir  Kenntniss  des  gelben  Fleckea  und 
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der  Fovea  centralis  des  Menschen,  im  Archiv  für  Auat.  und  Physiol.  1861.  — 
W.  Krause,  Retiuastäbchen,  Zeitschrift  für  rat.  Med.  XI.  Bd.  —  C.  Ritter,  Structur 
der  Retina,  nacli  Untersuchungen  am  Walfischauge.  Berlin,  1804. 

Glaskörper  und  Linse. 

E.  Brücke,  über  den  inneren  Bau  des  Glaskörpers,  in  Müller'*  Archiv,  1843. 
—  Meyer  Ähren»,  Bemerkungen  über  die  Structur  der  Linse,  in  Müller'»  Archiv. 
1838.  —  A.  Hannover,  in  Müller'»  Archiv,  1845.  —  W.  Wenteck,  mikruskop. 
Untersuchungen  über  die  Wasserhaut  und  das  Linsensystem,  in  Ammon'»  Zeitschr.. 
IV.  und  V.  Bd.  —  W.  Bowman,  Observation»  on  the  Structure  of  the  Vitreous 
Humour,  in  Dubl.  Quart.  Juum.  Aug.  (gegen  Brücke»  irrige  Angaben  concen- 
trischer  Membranen).  —  Virchotc,  Notiz  über  den  Glaskörper,  Archiv  für  pathol. 
Anat.  IV.  Bd.,  und  C.  0.  Weber,  über  den  Bau  des  Glaskörpers,  ebenda,  XVI. 
und  XIX.  Bd. 

Ueber  die  Zergliedernng  des  Auges  handelt:  A.  K.  Hesselbach,  Bericht  von 
der  königlich  anatomischen  Anstalt  zu  Würzburg ,  mit  einer  Beschreibung  des 
menschlichen  Auges  und  Anleitung  zur  Zerglicderuug  desselben,  Würzburg,  1810, 
und  mein  Handbuch  der  prakt.  Zergliederungskunst.  Wien,  1860. 

IV.  Gehörorgan. 

Ueber  das  Gehörorgan  sind  auch  die  alteren  Schriften  von 
Vahalva  (1704),  Cassebofnn  (1754),  Vieussens  (1714)  noch  immer 
brauchbar.  Die  Beschreibungen  der  beiden  ersteren  gehen  selbst 
in  die  Subtilitäten  ein;  nur  sind  die  Abbildungen  roh  und  man- 
gelhaft. 

Hauptwerke  bleiben  für  alle  Zeit:  A.  Scarpa,  disqnisitiones  anat.  de  auditu 
et  olfactu.  Ticin.,  1789,  1792,  fol.,  und  Sömmerring'»  Abbildungen  des  menschl. 
Gehörorgans.  Frankfurt  am  M.,  1806,  fol.,  empfehlen  sich  durch  die  Schönheit 
und  Correctheit  der  Tafeln.  —  Th.  Buchanan,  Physiological  Illustrations  of  the 
Organ  of  Hearing.  London,  1828.  Auszüge  davon  in  Meckel' »  Archiv,  1828.  — 
G.  Breschet,  recherches  anat.  et  physiol.  sur  l'organ  de  l'ouie,  etc.  Paris,  1836.  4., 
und  J.  Hyrtl,  vergleichende  anat.  Untersuchungen  über  das  innere  (und  mittlere) 
Gehörorgan  des  Menschen  und  der  Sä'ugethiere.  Prag,  1845,  mit  neun  Kupfer- 
tafeln. Fol.  —  Rüdinger,  Atlas  des  menschl.  Gehörorgans  (photographisch) 
München,  1866. 

Einzelne  Theile  des  Gehörorgaus: 

Aeusseres  Ohr,  Trommelfell  und  Gehörknöchelchen. 

A.  Hannover,  de  cartilaginibus,  musculis  et  nervis  auris  ext.  Hafn.,  1839.  4. 
(grösstenteils  vergleichend).  —  J»ng,  vom  äusseren  Ohre,  und  seinen  Muskeln 
beim  Menschen,  in  den  Verhandlungen  der  naturforschenden  Gesellschaft  in  Basel. 
1849.  —  //.  /.  Shrapnell,  On  the  Structure  of  the  Membrana  Tympaui,  in  Lond. 
Med.  Gazette.  April.  1832.  -  ./.  Toynbee,  On  structure  of  the  Membrana  Tym- 
pani,  in  den  Phil.  Transact.  1851.  P.  I.  --■  v.  Trölhch,  Beitrüge  zur  Anatomie  des 
Trommelfells,  in  der  Zeitschrift  für  wiss.  Zool.  9.  Bd.,  und  dessen  Anat.  des  Ohres, 
in  ihrer  Anwendung  auf  Praxis.  Würzburg,  186t.  —  Gerlach,  Mikroskop.  Studien. 
Erlangen,  1858.  —  F.  Tiedemann,  Varietäten  des  Steigbügels,  in  Meckel'»  Archiv. 
5.  Bd.  —  //.  J.  Shrapnell,  On  the  Structure  of  the  Incus.  Lnnd.  Med.  Gaz.  Juno. 
1833.  (Sylvisches  Knöchelchen.)  —  F.  W.  Cfievallier,  On  the  Ligaments  of  the 
Human  Ossicula  Auditus,  in  Med.  Chir.  Transact  1826.  —  E.  Hagenbach,  disqui- 
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Bitio  circa,  musculos  auris  int  hom.  Basil.,  1833.  —  W.  Gruber,  der  Pauken- 
knochen, im  Bull,  de  l'Acad.  Imp.  de  8t.  Pdtersb.  1858.  Tom.  17.  N.  21.  —  Jos. 
Gruber,  anat.  physiol.  Studien  über  das  Trommelfell.  Wien,  1867.  —  G.  Brunner, 
Anat.  und  Histol.  des  mittleren  Ohres.  Leipz.  1870. 

Labyrinth. 

D.  Cotunni,  de  aquaeductibus  auris  hum.  Nap.,  1761.  —  J.  G.  Zinn,  ob- 
»ervationes  anat.  de  vasis  subtilioribus  oculi  et  Cochleae  auris  int.  Gott,  1753.  — 
Brugnone,  Observation«  anat.  et  pbys.  sur  le  labyrinthe  de  l'orcille,  in  M.'m.  de 
Turin,  1805  und  1808.  —  liibes ,  sur  quelques  parties  de  1'oreille  interne,  in 
Moyendie,  Journal  de  physiol.  experimeutale,  Vol.  II.  —  J.  H.  Ilg,  anat  Beobach- 
tungen über  den  Bau  der  Schnecke.  Prag,  18*21.  —  Ch.  Fr.  Merkel,  de  labyrinthi 
auris  conteutis.  Argent,  1777.  —  Reissner,  de  auris  inteniae  formationc.  Dorpat., 
1851.  —  A.  Corli,  Recherches  sur  l'organe  de  l'ouie,  Zeitschr.  f.  wiss.  Zool.  III. 
Bd.  —  A.  Köliiker,  über  die  letzte  Endigung  des  Nervus  Cochleae,  und  die  Function 
der  Schnecke.  Würzb.,  1854.  —  E.  Reissner,  zur  Kenntniss  der  Schnecke,  in 
Müller'*  Arch.  1H54.  —  M.  Claudius,  über  den  Bau  der  ha'ut  Spiralleiste,  in  der 
Zeitschrift  für  wiss.  Zool.  Bd.  VIL  —  A.  Böttcher,  Entwicklung  und  Bau  des 
Gehörlabyrinths.  Dresden,  1869.  —  W.  Middendorp,  het  vliezig  Slakkenhuis. 
Groningen,  1867.  —  O.  Deiters,  Beiträge  zur  Kenntniss  der  Lam.  spir.,  in  der 
Zeitschr.  für  wiss.  Zoologie.  10.  Bd.  1.  Heft  —  Köliiker,  der  embryonale  Schnecken- 
kanal. Würzb.  Verhandl.  1861.  —  Voltolini,  die  Zerlegung  und  Untersuchung  des 
Gehörorgans  an  der  Leiche.  Breslau,  1862,  und  dessen  Aufsatz  über  das  häutige 
Labyrinth,  in  Virrhow's  Archiv,  28.  Bd.  —  B.  Reichert,  zur  feineren  Anat.  der 
Gehörschnecke.  Berl.,  1864,  und  in  dessen  Archiv,  1H71.  —  V.  Tiensen,  zur  Mor- 
phologie der  Schnecke,  Zeitschr.  für  wiss.  Zool.  XIII.  Bd.  -  J.  Gottstein,  über 
den  feineren  Bau  der  Gehörschnecke.  Bonn,  1871. 


FÜNFTER  BUCH. 


Eingeweidelehre  und  Fragmente  aus  der 
Entwicklungsgeschichte. 


A.  Eingeweidelehre. 

§.  241.  Begriff  und  Eintheilung  der  Eingeweidelehre. 

Die  Eingeweidelehre,  Splatichnologia  (o^Xiry/vav, Eingeweide), 
im  engeren  Sinne  des  Wortes,  befasst  sieh  mit  dem  Studium  jener 
zusammengesetzten  Organe,  durch  welche  der  materielle  Verkehr 
des  Organismus  mit  der  Ausseuwelt  unterhalten,  und  jene  Stoffe 
bereitet  werden,  welche  entweder  zur  Erhaltung  des  Individuums, 
oder  zur  Fortpflanzung  seiner  Species  nothwendig  sind.  Jedes  Organ, 
welches  an  der  Ausführung  dieser  Verrichtungen  Antheil  hat,  ist 
ein  Eingeweide  (Vixcmt).  Eine  Gruppe  oder  Folge  von  Einge- 
weiden, welche  zur  Realisirung  eines  gemeinsamen  physiologischen 
Zweckes  zusammenwirken,  bildet  einen  Apparat  oder  ein  System, 
dessen  Name  von  der  Wirkung  genommen  wird,  die  es  hervor- 
bringt. So  zählen  wir  ein  Verdauungssystem,  ein  Respirations- 
system,  ein  Harn-  und  Geschlechtssystem. 

Unter  den  älteren  Schriftstellern  finden  sich  mehrere,  welche 
auch  das  Herz  und  das  Gehirn  in  der  Eingeweidelehre  abhandeln. 
Da  jedoch  das  erstere  der  Vereinigungs-  oder  Ausgangspunkt  eines 
besonderen  Systems  —  des  Gefässsystems  —  ist,  und  das  letztere 
in  derselben  Beziehung  zum  Nervensystem  steht,  so  werden  diese 
beiden  Eingeweide  nicht  hier,  sondern  bei  ihren  betreffenden  Systemen 
näher  gewürdigt  werden. 

An  den  grossen  Leibesöffnungen  geht  das  Integument  in  die 
Schleimhaut  der  verschiedenen  Eingoweidesysteme  über. 

X.  Verdauung'sorg'ari. 
§.  242.  Begriff  und  Eintheüung  des  Verdauungsorgans. 

Das  Verdauungsorgan,  Orgatum  digestionis ,  bildet  einen, 
vom  Munde  bis  zum  After,  durch  alle  Loibeshöhlen  verlau 


586 


Schlauch  (Canalia  «.  Tubus  alimentarius)  mit  veränderlicher  Weite, 
welcher  die  Ausführungsgänge  drüsiger  Nebengebilde  (Organa  acces- 
8oria)  aufnimmt.  Seine  Verrichtung,  welche  nur  an  seinem  Anfange 
und  Ende  der  Willkür  unterworfen  ist,  zielt  dahin,  aus  den  genos- 
senen Nahrungsmitteln  jene  Stoffe  auszuziehen,  welche  im  Stande 
sind,  die  Verluste  zu  ersetzen,  die  der  Organismus  durch  Ausschei- 
dung seiner  verbrauchten  und  zum  Leben  untauglichen  Materien 
fortwährend  erleidet.  Die  Theilchen,  aus  welchen  der  thierische 
Leib  besteht,  sind  wählend  des  Lebens  nicht  auf  ein  ruhiges 
Nebeneinandersein  angewiesen.  Sie  befinden  sich  vielmehr  in  einem 
fortdauernden  Wechsel,  durch  welchen  die  älteren  aus  ihren  Ver- 
bindungen treten,  und  neue  an  ihre  Stelle  kommen,  um  wieder 
anderen  Platz  zu  machen.  Dieser  Stoffumtausch,  in  welchem  ein 
Hauptmerkmal  des  thierischen  und  pflanzlichen  Lebens  liegt,  und 
welcher,  wie  man  sagt,  die  Pflanze  im  Thiere  vorstellt,  kann  nur 
dann  eine  Zeit  lang  ohne  Verzehrung  und  Aufreibung  des  Organis- 
mus dauern ,  wenn  der  Zuwachs  dem  Verluste  gleichartig  und  pro- 
portionirt  ist.  Die  Stoffe,  aus  welchen  der  thierische  Leib  sich  ernährt, 
finden  sich,  als  solche,  in  der  pflanzlichen  und  thierischen  Nah- 
rung vor.  Es  handelt  sich  nur  darum,  sie  aus  dieser  auszuziehen, 
und  rein  von  jeder  anderen  Zugabe  darzustellen.  Diesen  Act  hat 
die  Natur  den  Verdauungsorganen  anvertraut.  Er  wird  auf  chemische, 
leider  nicht  ganz  genau  bekannte  Weise  durchgeführt.  Wie  der 
Chemiker,  wenn  er  einen  reinen  Stoff  aus  einem  zusammengesetzten 
Körper  darzustellen  hätte,  diesen  in  kleine  Stücke  zerschneidet 
oder  zu  Pulver  zermalmt,  mit  Flüssigkeiten  digerirt,  mit  Säuren  be- 
handelt, von  einem  Gefässe  in  ein  anderes  giesst,  um  neue  Reagen- 
tien  anzuwenden,  und  den  Rückstand,  welcher  ihn  nicht  mehr 
interessirt,  wegschüttet,  so  ist  der  Verdauungsact  der  Form  nach 
eine  Reihe  ähnlicher  Verrichtungen,  die  als  Kauen,  Einspeicheln, 
Schlingen,  Magen-  und  Darmverdauung,  und  endlich  Koth- 
entleerung  auf  einander  folgen.  Die  ganze  Gruppe  von  Ver- 
dauungswerkzeugen kann  somit  in  folgende  Abtheilungen  gebracht 
werden:  1.  Mundhöhle,  mit  Zähnen  und  Speicheldrüsen,  2.  Schling- 
organe, als  Rachen  und  Speiseröhre,  3.  eigentliche  Verdauungs- 
organe: Magen-,  Dünn-  und  Dickdarm,  sammt  ihren  drüsigen 
Nebengebilden:  Leber,  Bauchspeicheldrüse,  Milz,  und  endlich  4.  Aus- 
leerungsorgan:  Mastdarm. 

§.  243.  Mundhöhle. 

Der  Verdauungskanal  beginnt  mit  einer ,  am  unteren  Theile 
des  Kopfes  zwischen  den  Kiefern  liegenden  Höhle  —  Mundhöhle, 
Cavum  oris  —  in  welcher  die  Speisen  für  die  Magenverdauung  durch 


Digitized  by  Google 


$   843.  Mundhöhle. 


587 


das  Kauen,  Masticatio,  und  Einspeicheln,  Insalivatio,  vorbereitet 
werden,  d.  i.  auf  mechanische  Weise  jene  Aenderung  ihrer  Cohäsion 
erleiden,  welche  sie  zum  Verschlungen  werden  tauglich  macht. 

Bei  geschlossenen  Kiefern,  zerfällt  die  Mundhöhle  durch  die 
Zähne  in  eine  vordere  kleinere  (Vestibulum  orin) ,  und  in  eine  hin- 
tere grössere  Abtheilung  oder  die  eigentliche  Mundhöhle.  Beide 
Abtheilungen  stehen  beiderseits  durch  eine  zwischen  dem  letzten 
Backenzahn  und  dem  vorderen  Rande  des  Kronenfortsatzes  des 
Unterkiefers  offen  bleibende  Lücke  in  Verbindung.  Bei  gesenktem 
Unterkiefer  fliessen  beide  Abtheilungen  in  ein  grosses  Cavum  zu- 
sammen, welches  seitwärts  durch  die  Backen,  oben  durch  den 
harten  Gaumen,  unten  durch  die  vom  Unterkiefer  zum  Zungenbein 
gehende  Musculatur  begrenzt  wird,  vorn  und  hinten  aber  offen  ist. 
Die  vordere  Oeffnung  ist  die,  von  den  zwei  wagrechten,  gewulsteten, 
mit  Empfindlichkeit  und  Tast vermögen  begabten  Lippen,  Labia, 
begrenzte  Mundspalte  (Rima  oris),  an  deren  Saume  das  äussere 
Integument  mit  der  Schleimhaut  des  Verdauungsorgans  in  Verbin- 
dung tritt.  Jede  Lippe  wird  durch  eine,  von  ihrer  inneren  Fläche 
senkrecht  sich  erhebende  Schleimhautfalte  (Frenulum  labii  mperiori» 
et  inferiorU)  an  das  hinter  ihr  befindliche  Zahnfleisch  geheftet,  und 
besitzt  wegen  ihrer  nothwendigen  Mitwirkung  beim  Kauen,  Sprechen, 
Saugen,  Blasen,  Pfeifen,  etc.  einen  so  hohen  Grad  von  Beweglichkeit, 
dass  die  Mundspalte  die  verschiedensten  Formen  annehmen  kann. 

Der  Schleimhautüberzug  der  Lippen  setzt  sich  auf  die  innere 
Fläche  der  Backen  fort,  wo  er,  dem  zweiten  oberen  Mahlzahn 
gegenüber,  in  die  Mündung  des  Ausführungsganges  der  Ohrspeichel- 
drüse eindringt.  Von  den  Backen  und  Lippen  schlägt  er  sich  zur 
vorderen  Fläche  der  Alveolarfortsätze  der  Kiefer  um,  schliesst  als 
Zahnfleisch  (Gingiva)  die  Hälse  der  Zähne  ein,  und  gelangt  zwi- 
schen je  zwei  Zähnen  aus  der  vorderen  Mundhöhle  in  die  hintere. 
In  der  hinteren  Mundhöhle  überzieht  er  den  Boden  und  das  Dach 
derselben:  den  harten  Gaumen.  Vom  Boden  erhebt  er  sich  falten- 
fbrmig,  um  das  Zungenbändchen  (Frenulum  linguae) ,  welches 
vorzugsweise  aus  elastischen  Fasern  besteht,  zu  überziehen,  und  so 
fort  die  ganze  freie  Oberfläche  dieses  Organs  einzuhüllen.  Rechts 
und  links  vom  Zungenbändchen,  dringt  er  in  die  Mündungen  der 
Ausführungsgänge  der  Unterkiefer-  und  Unterzungen-Speicheldrüse 
ein.  Am  harten  Gaumen  verdickt  er  sich  ansehnlich,  hängt  durch 
sehr  derbes  Bindegewebe  mit  der  Beinhaut  des  knöchernen  Gaumens 
innig  zusammen,  und  bildet,  bevor  er  durch  die  hintere  Oeffnung 
der  Mundhöhle  in  die  Rachenhöhle  übergeht,  eine  vom  hinteren 
Rande  des  harten  Gaumens  gegen  die  Zungenbasis  herabhängende 
Falte  —  den  weichen  Gaumen,  Palatum  molle,  s.  mobile  «.  pen- 
dulum. 
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|.  »44.  Weicher  Qaumen,  Isütmm  /aueium,  und  Mandeln. 


Die  Schleimhaut  der  Mundhöhle  besitzt ,  ausser  den  sie  vorzugsweise  bil- 
denden Bindegewebsfasern ,  einen  ziemlichen  Reichthum  an  elastischen  Fasern. 
Ihre  freie  Oberfläche  ist  mit  einem  dicken  geschichteten  Pflasterepithel  überzogen. 
Die  Zellen  der  obersten  Schichte  dieses  Epithels,  sind  zu  Pliittchen  abgeflacht, 
während  die  tieferen  rnndlicheckig,  und  die  tiefsten  länglich  rund  gestaltet  sind, 
und  auf  der  Schlciinhautobcrfläche  senkrecht  aufstehen.  Eine  grosse  Anzahl  kleiner, 
den  Tastwärzchen  der  Haut  ähnlicher  Papillen,  ragt  von  der  freien  Fläche  der 
Mundschleimhaut  in  die  tieferen  Schichten  des  Epithels  hinein.  Nebstdem  besitzt 
die  Mundhöhlenschleimhaut  eine  Anzahl  von  Drüsen,  welche  man  allgemein  für 
acinös  hält,  wogegen  Puky  ihren  tubtilösen  Bau  hervorhob.  Sie  werden  in  die 
Glandulae  labiale»,  bucca/e»,  palatinae  und  linguale»,  eingetheilt  Ihre  verzweigten 
Tubuli  sind  mit  Cylinderepithel  ausgekleidet  Ihre  Grösse  und  Zahl  variirt  an 
verschiedenen  Stellen,  und  ist  an  der  vorderen  Fläche  des  weichen  Gaumens  am 
ansehnlichsten ,  wo  sie  eine  continuirliche,  l'/j'"  dicke  Drüsenschichte  bilden, 
welche  sieh  auch  in  den  harten  Gaumen,  aber  mit  nach  vorn  abnehmender  Dicke, 
fortsetzt 

§.  244.  Weicher  Gaumen,  Isthmus  fauc'mm,  und  Mandeln. 

Der  weiche  Gauinen,  auch  Gauin onsegel  genannt,  er- 
scheint zunächst  als  eine  bewegliche  Grenzwaud  zwischen  der 
Mund-  und  Raehenhöhle,  welche  aber  nicht  vertical  herabhängt, 
sondern  schief  nach  hinten  und  unten  gerichtet  ist.  Er  zeigt  uns 
eine  vordere  und  hintere  Fläche,  einen  oberen,  am  hinteren  Rande 
des  harten  Gaumens  befestigten,  und  einen  unteren  freien  Rand, 
welcher  nicht  bis  zur  Zunge  herabroicht,  und  in  seiner  Mitte  einen 
stumpf  kegelförmigen  Anhang  trägt,  —  das  Zäpfchen,  Uvula, 
Staphyle,  —  durch  welchen  er  in  zwei  seitliche  bogenförmige  Hälften 
zerfällt.  Jede  dieser  Hälften  theilt  Bich  wieder  in  zwei  divergirende 
Schenkel  —  Gaumenbögen,  Arcus  palatini.  Der  vordere  geht 
zum  Seitonrande  der  Zunge  als  Gaumenzungenbogen,  Arcus 
palato-glnssus.  Der  hintere  setzt  sich  in  die  Schleimhaut  der  Rachen- 
höhle fort,  als  Gaumen  rachenbogen,  Arcus  palato  pharyugeus. 

Jeder  Schenkel  kehrt  seinen  coneaven  oder  freien  Rand,  der 
Axe  der  Mundhöhle  zu.  Zwischen  beiden  Schenkeln  einer  Seite, 
bleibt  ein  nach  oben  spitziger,  dreieckiger  Raum  übrig,  in  welchem 
ein  Aggregat  von  Balgdrüsen  —  die  Mandel  ,  Tonsilla  s.  Amyg- 
dala  —  Hegt,  welches  über  die  inneren  Ränder  der  Schenkel  her- 
vorragt, und  deshalb  von  der  Mundhöhle  her  gesehen  werden  kann. 
Der  zwischen  dem  unteren  Rande  des  weichen  Gaumens,  dem 
Zungengrunde,  und  den  beiden  Mandeln  übrig  bleibende  Raum,  ist 
die  hintere  Oeffnung  der  Mundhöhle,  welche  zur  Rachenhöhle  fuhrt, 
und  deshalb  Racheneingang  oder  Rachenenge  (Isthmus  faucium) 
benannt  wird. 

Die  Mandeln  sind  Conglomerato  einer  gewissen,  nicht  bei  allen 
Individuen  gleichen  Anzahl  von  ßalgdrüsen  (§.  90).    Jede  dieser 
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Balgdrüsen  ist  eine  dickwandige,  mehrfach  ausgebuchtete  und  mit 
der  Mundhöhle  durch  eine  relativ  kleine  Oeffnung  communicirende 
Kapsel,  von  bindegewebiger  Structur.  Sie  ist  an  ihrer  Innenfläche 
von  einer  Fortsetzung  der  Mundhöhlenschleimhaut  und  ihres  Epi- 
thels ausgekleidet.  Gewöhnlich  münden  auch  acinöse  Schleimdrüsen 
in  die  Hölde  der  Kapsel,  welche  deshalb  immer  mehr  weniger  Schleim 
enthält.  In  der  Wand  der  Kapsel  nun  findet  sich  eine  grössere  oder 
geringere  Anzahl  vollkommen  geschlossener  Follikel,  deren  Höhle 
von  einem  reticulären,  an  den  Knotenpunkten  kernhältigen  Bindege- 
webe eingenommen  wird,  in  dessen  Maschen  eine  Unzahl  von  Lymph- 
körperchen  lagert.  Eben  die  Gegenwart  dieser  Follikel  (Bälge), 
welche  man  für  den  Lymphdrüsen  analoge  Gebilde  erklärt  hat, 
reiht  die  Mandel  in  die  Sippe  der  sogenannten  Balgdrüsen. 

Die  dem  Isthmus  faucium  zugewendete ,  convex  vorspringende 
Fläche  der  Mandeln,  lässt  15 — 20  Oeffnungen  erkennen,  durch 
welche  die  Balgdrüsen  ihren  Inhalt,  während  des  Durchpassirens 
des  Bissens  durch  den  Isthmus,  fahren  lassen,  und  diese  enge  Pas- 
sage schlüpfrig  machen. 

So  lange  die  zu-  und  abführenden  Lymphgefässe  der  Follikel  (Bälge)  in 
den  Mandeln  nicht  nachgewiesen  werden,  gilt  uns  auch  ihre  Natur  ab»  Lymph- 
drüsen sehr  problematisch.  Man  muss  gestehen,  das«  ein  unpassenderer  Ort  für 
Lymphdrüsen  kaum  zu  finden  gewesen  wäre,  als  die  Substanz  des  dicken  Balges 
eines  Secretionsorgans. 

Die  Mandeln  schwellen  bei  Entzündungen  so  bedeutend  an  ,  dass  sie  den 
Isthmus,  und  selbst  den ,  hinter  dem  Isthmus  liegenden  Bezirk  der  Rachenhöhle 
ausfüllen,  und  Erstickungsgefahr  bedingen  (Angina  tonsillaris).  Eine  bleibende 
Vergrößerung  derselben  verursacht  beschwerliches  Schlingen,  genirt  die  Sprache, 
veranlasst  selbst  Schwerhörigkeit  wegen  der  Nähe  der  Rachenmündung  der  Ohr- 
trompete ,  und  erfordert  ihre  Ausrottung  mit  dem  Messer.  Bei  alten  Individuen, 
welche  oftmals  an  Entzündungen  der  Mandeln  mit  partieller  Vereiterung  derselben 
gelitten  haben,  findet  man  sie  geschrumpft,  theilweise  oder  vollkommen  geschwunden, 
und  nur  ihre  Oeffnungen,  als  seichte  Grübchen  ohne  drüsiges  Parenchym,  noch 
sichtbar. 

Um  eine  Iwlehrendc  Anschauung  vom  Isthmus  faucium  zu  erhalten ,  bereite 
man  sich  zwei  senkrechte  Durchschnitte  eines  Schädels.  Der  eine  gehe  senkrecht 
durch  beide  Augenhöhlen  bis  in  die  Mundhöhle,  und  lasse  Unterkiefer  und  Zunge 
unberührt.  Mau  bekommt  durch  ihn  eine  freie  Ansicht  des  weichen  Gaumens, 
seiner  Schenkel  und  der  Mandeln  von  vorn  her.  Der  andere,  ebenfalls  senkrechte, 
aber  mit  der  Nasenscheidewand  parallele,  theile  die  Mundhöhle  in  zwei  seitliche 
Hälften.  Er  giebt  die  Ansicht  des  weichen  Gaumens,  seiner  Bogen,  und  seiner 
Beziehungen  zur  Mund-  und  Kaelienliöhlc  im  Aufriss. 

§.  245.  Die  Muskeln  des  weichen  Gaumens. 

Der  weiche  Gaumen  wird  durch  Muskeln  bewegt,  welche  ent- 
weder ganz,  oder  nur  mit  ihren  Enden  zwischen  seinen  beiden 
Schleimhautblättern  liegen,  ihn  heben,  senken,  oder  in  der  Quere 


Digitized  by  Google 


spannen,  und  dadurch  die  Weite  und  Gestalt  des  Isthmus  fauciwn 
verändern. 

Die  Muskeln  des  weichen  Gaumens  werden  am  besten  nur  von  hintenher 
präparirt  werden.  Man  hat  somit  die  Wirbelsäule  abzutragen,  den  Rachensack  zu 
öffnen,  und  findet  sie  leicht  nach  Entfernung  des  hinteren  Blattes  der  Schleimbaut 
des  weichen  Gaumens  bis  zur  Eustach'schen  Trompete  hinauf. 

Nur  Ein  Gaumenmuskel  ist  scheinbar  unpaar,  die  übrigen  paarig. 

Der  unpnare  Azygos  uvnl.ne  geht  von  der  Spina  palatina  (hin- 
terer Nasenstachel)  zum  Zäpfchen  herab.  Er  besteht  immer  aus 
zwei  ganz  gleichen,  bis  zur  innigsten  Berührung  genäherten  Hälften, 
und  ist  somit  eigentlich  kein  Musculus  azygos,  d.  h.  ohne  Gespan. 

Der  Lecator  veli  palatini  s.  Petro-salpingo-staphylinus  (von 
zetpa,  Felsen,  ffiXzrf5»  Trompete,  und  stm-jaij,  Zäpfchen)  entspringt 
vor  dem  carotischen  Kanal  an  der  unteren  Felsenbeinfläche,  so  wie 
auch  von  dem  Knorpel  der  Eustach'schen  Ohrtrompete,  und  ver- 
webt seine  Fasern  im  weichen  Gaumen  theils  mit  den  Fasern  des 
Azygos,  theils  fliessen  sie  in  einem  nach  abwärts  convexen  Bogen 
mit  jenen  des  gleichnamigen  Muskels  der  anderen  Seite  zusammen. 

Der  Tensor  palati  s.  Circumflexus,  8.  Spheno-salpingo-staphylinus, 
liegt  als  ein  platter  und  dünner  Muskel  an  der  äusseren  Seite  des 
vorigen,  zwischen  ihm  und  dem  Ursprünge  des  Pterygoideus  internus. 
Er  entsteht  an  der  Spina  angularis  des  Keilbeins  und  an  der  knor- 
peligen Ohrtrompete,  umschlingt  mit  seiner  breiten  Endsehne  den 
Haken  der  inneren  Lamelle  des  Flügelfortsatzes ,  und  lässt  die  Fa- 
sern dieser  Sehne  im  weichen  Gaumen  ausstrahlen ,  wo  sie  theils 
an  den  hinteren  Rand  des  harten  Gaumens  sich  inseriren,  theils  mit 
jenen  des  gegenständigen  Tensor  verschmelzend,  eine  Aponeurose 
erzeugen,  welche  als  die  feste  Grundlage  des  weichen  Gaumens 
angesehen  werden  mag.  Der  Muskel  ist  somit  nicht,  wie  die  übrigen, 
geradlinig,  sondern  bildet  einen  Winkel,  dessen  Spitze  an  dem  Haken 
des  Flügelfortsatzes  liegt  (Schleimbeutel). 

Der  Musculus  palato-glossus  und  palato-pharyngeus  liegen  in  den 
gleichnamigen  Schenkeln  des  weichen  Gaumens  eingeschlossen.  — 
Alle  Gaumenmuskel  sind  kürzer  als  ihre  griechischen  Namen. 

Der  schwache  Palato-gfottut  fuhrt  auch  den  Namen  Conttrictor  Uthmi  faucium, 
weil  er  unter  der  vorderen  drüsenreichen  Schleimhautplatte  des  weichen  Ganmens, 
in  jenen  der  anderen  Seite  bogenförmig  (nach  oben  convex)  übergeht,  somit  den 
weichen  Gaumen  niederzieht,  und  den  coneaven  Rand  des  Arcus  palato-glottu» 
nach  einwärts  vorspringen  macht ,  wodurch  der  h'.hmu*  faucium  von  oben  und 
von  den  Seiten  verengert  wird.  —  Der  Palaiopharyngtu* ,  bei  weitem  stärker 
als  der  I'at<ito-glo**u* ,  hängt  mit  der  Aponeurose  des  Temor  palati  zusammen, 
auf  welcher  auch  die  Fasern  der  beiderseitigen  Patato~pha<  ynyti  bogenförmig  in 
einander  übergreifen.  Im  Arm*  palato-pharyngru*  herabsteigend,  befestigt  er  sich 
theils  am  hinteren  Kande  des  Schildknorpels,  theils  verliert  er  sich  in  der  hinteren 
Pharyuiwand,  deren  Längenmuskelfaaern  er  vorzugsweise  zu  liefern  scheint  Ein 


Digitized  by  Google 


(.  Jiß.  Zihno.  Strurtar  derselben. 


591 


befriedigendes  Präparat  des  Palato-glotsu*  and  Palato-pharyngeu*  und  ihrer  Bogen 
im  weichen  Gaumen,  ist  eine  der  schwierigsten  Aufgaben  der  Muskelpräparation. 

Lässt  man  am  Lebenden,  dessen  Hals  untersucht  werden  soll,  bei  geöffnetem 
Munde  eine  tiefe  Inspiration  machen,  oder  den  Vocal  a  aussprechen,  so  erhebt 
sich  der  weiche  Gaumen,  der  Isthmus  wird  grösser,  und  man  kann  durch  ihn  hin- 
durch, einen  grossen  Theil  der  hinteren  Rachenwand  übersehen.  Lässt  man 
Schlingbewegungen  machen,  welche  ohnedies  häufig  unwillkürlich  eintreten,  wenn 
man  mit  der  Mundspatel  den  Zungengrund  nach  abwärts  drückt ,  so  sieht  man, 
wie  sich  die  coneaven  Ränder  der  Gauraenscheukel  gerade  strecken,  und  sich 
(namentlich  jene  der  vorderen)  so  weit  nähem,  dass  nur  eine  kleine  Spalte  zwi- 
schen ihnen  frei  bleibt,  welche  durch  das  herabhängende  Zäpfchen  verschlossen 
wird.  Durch  diese  Spalte  muss  der  zu  verschlingende  Bissen  durchgepresst  werden. 
Auch  beim  Singen  hoher  Töne,  nimmt  der  Isthmus  die  Gestalt  einer  senkrechten 
Spalte  an. 

§.  24 6.  Zähne.  Structur  derselben. 

Die  Zähao,  Dentes ,  bilden  samint  den  Kiefern  die  passiven 
Kauwerkzeuge.  Grosso  Zähne  kommen  deshalb  mit  weiten  Mund- 
spalten, starken  Kiefern,  und  kräftigen  Beissmuskeln  vor.  Sie  eignen 
sich  durch  ihre  Härte  sowohl  wie  durch  ihre  Form,  welche  Meissein, 
Keilen  oder  Stampfen  gleicht,  zu  mechanischen  Zertrümmerungs- 
mitteln der  Nahrung. 

Jeder  Zahn  ragt  mit  einer  nackten  Krone  in  die  Mundhöhle 
frei  hinein.  Auf  die  Krone  folgt  der  vom  Zahnfleisch  umschlossene 
Hals.  Der  in  die  Lücken  des  Alveolarfortsatzes,  wie  der  Nagel 
in  die  Wand  eingetriebene,  conische,  und  mit  einem  Periost  ver- 
sehene Endzapfen  des  Zahnes,  heisst  Wurzel. 

Hals  und  Krone  seh  Hessen  zusammen  eine  Höhle  ein,  welche 
mittelst  eines  feinen,  durch  die  ganze  Länge  der  Wurzel  verlau- 
fenden Kanals,  an  der  Spitze  der  letzteren  ausmündet  (Canalis 
radicis).  In  dieser  Höhle  liegt  die  Pulpa  dentis  (Zahnkeim),  ein 
weicher,  aus  undeutlich  faserigem,  kernführendem  Bindegewebe  zu- 
sammengesetzter Körper,  zu  welchem  Gefasse  und  Nerven  durch 
den  Wurzelkanal  eindringen.  Eine  mehrfache  Schichte  kernhaltiger 
Zellen  überzieht  die  Oberfläche  des  Zahnkeimes.  Die  Pulpa  ist  ein 
Ueberrest  der  embryonischen  Zahnpapille,  welche  das  Modell  dar- 
stellte, um  welches  sich  die  harte  Masse  des  Zahnes  bildete.  Der 
Nervenreichthum  der  Pulpa  ist  ein  wahrhaft  überraschender  (Boll). 
Er  erklärt  die  hohe  Empfindlichkeit  dieses  Organs,  welches ,  wie 
der  Zahnschmerz  jedem  von  uns  gelehrt  hat,  trotz  seiner  Kleinheit 
den  Sitz  eines  unerträglichen  Leidens  abgiebt,  für  welches  es  nur 
Ein  radicales  Heilmittel  giebt  —  das  Ausziehen  des  Zahnes. 

Man  unterscheidet  an  jedem  Zahn  drei  Substanzen: 

1.  Der  Schmelz  oder  das  Email  (Substantia  adamantina  8. 
Encauston  dentis).    Er  bildet  die  äussere  Rinde  der  Krone,  welche 
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an  der  Kaufläche  des  Zahnes  am  dicksten  ist,  und,  gegen  den  Hals 
zu  sieh  verdünnend,  mit  scharf  gezeichnetem  Rande  plötzlich  auf- 
hört. Er  deckt  somit  den  freien  Theil  des  Zahnes  wie  eine  dicht 
aufsitzende  Kappe.  —  Der  Schmelz  besteht  aus  prismatischen,  etwas 
geschlangelten ,  äusserst  feinen  und  soliden  Fasern  (Schmelzfasern), 
welche  der  Bruchfläche  der  Krone  Seidenglanz  geben.  Sie  liegen 
so  dicht  zusammen,  dass  sich  eine  Zwischensubstanz  nicht  nach- 
weisen lässt.  —  Eine  vollkommen  structurlose ,  vollkommen  ver- 
kalkte, sehr  dünne  Schichte,  deckt  die  freie  Oberfläche  des  Schmelzes. 
Diese  ist  das  sehr  unpassend  sogenannte  Schmelzoberhäutchen. 

2.  Das  Zahnbein  oder  Dentin  < Kbnr  g.  Svbstantia  propria 
dentis),  bildet  den  Körper  des  Zahnes,  und  umschliesst  zunächst 
die  Zahnhöhle  und  den  Wurzelkanal.  Dasselbe  entspricht  der  eoin- 
pakten  Substanz  der  Knochen,  mit  welcher  es  auch  in  seinem 
chemischen  Verhalten,  aber  nicht  im  Bau  übereinstimmt.  Es  besteht 
aus  feinsten  Röhrchen,  und  einer,  diese  unter  einander  verbindenden, 
structurlosen,  harten  Grundmasse.  Die  Röhrchen  beginnen  mit  offenen 
Mündungen  in  der  Zahnhöhle  und  im  Wurzelkanal.  Sie  sind  sanft 
wellenförmig  gebogen  (nach  W eicker  korkzieherartig  gewunden) 
und  gegen  die  Oberfläche  zu  vielfach  gabelförmig  getheilt.  Ihre 
Richtung,  welche  man  lange  als  radiär  gegen  die  Oberfläche  des 
Schmelzes  bezeichnete,  ist  in  der  That  eine  sehr  verschiedene,  so 
dass  es  zu  wahren  Kreuzungen  derselben  kommt,  und  an  Schliffen 
des  Schmelzes,  eine  Anzahl  Fasern  in  der  Längenansicht,  eine 
andere  im  Querschnitt  sich  präsentirt ,  wodurch  mitunter  sehr 
regelmässige  Zeichnungen  gegeben  werden.  Die  zahlreichen  Aeste 
der  Röhrchen  anastomosiren  theils  noch  im  Zahnbeine  mit  benach- 
barten, theils  gehen  sie  in  don  Schmelz  über,  wo  sie  blind  en- 
digen sollen,  oder  sie  münden  in  die  zwischen  Zahnbein  und 
Cement  befindlichen  Interglobularräume  ein,  von  welchen  später. 
Sichergestellt  ist  es,  dass  viele  von  ihnen  in  die  gleich  zu  er- 
wähnende Rinde  der  Zahnwurzel  (Cement)  übertreten,  und  sich 
mit  den  Aestchen  der  daselbst  befindlichen  Knochenkörperchen 
verbinden.  Man  dachte  sich,  dass  diese  Röhrchen  des  Zahnbeins 
eine,  zur  Ernährung  des  Zahnes  dienende  Flüssigkeit,  den  Zahn- 
saft, enthalten,  welcher  aus  den  Blutgefässen  der  Zahnpulpa 
stammt.  Tomes  zeigte  jedoch,  dass  sie  weiche,  durchsichtige,  und 
sehr  feine  Fasern  einschliessen ,  in  welchen  er  Ausläufer  jener 
Zellen  erkannte,  mit  welchen  die  Oberfläche  des  Zahnkeims  über- 
zogen ist  (Odon toblasten).  Zwischen  diesen  Fasern,  und  den 
Röhrchen  des  Zahnbeins,  in  welchen  sie  liegen,  befindet  sich 
ein  Minimum  von  Ernährungsflüssigkeit.  Es  Hesse  sich  sonst 
nicht  begreifen,  warum  die  letzten  Enden  der  Zahnbeinröhrehen 
mit  den  Aesten  der  Knochenkörperchen  der  Wurzelrinde  (welche 
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Ernährungsflüssigkeit  enthalten)  zusammenmünden.  —  Behandlung 
des  Zahnbeins  mit  verdünnter  Salzsäure  löst,  wie  am  Knochen,  die 
erdigen  Bestandteile  desselben  auf,  und  hinterlässt  einen,  dem 
Knochenknorpel  ganz  ähnlichen  Rückstand,  den  Zahnknorpel. 

Da  dem  Gesagten  znfolge  die  Structiir  den  Zahnbeins  eine  rökrige  ist,  so 
ist  der  Name  Zahnbein  nicht  glücklich  gewählt  Beine  (Knochen)  besitzen  ja 
keinen  röhrigen  Bau.  —  Jeuer  Theil  des  Zahnbeines,  welcher  die  Höhle  des  Zahnes 
zunächst  umschliesst,  erscheint  uns  nicht  eben,  sundem  mit  rundlichen  Vorsprüngen 
besetzt,  welche  den  von  Czermak  entdeckten  Z a h n b e i n k u g e  1  u  angehören.  Die 
Zahnbeinkugeln  stehen  mit  der  Ablagerung  von  Kalksalzen  in  der  anfanglich 
weichen  Substanz  des  Zahnes  in  nächster  Beziehung.  Diese  Ahlagcrung  erfolgt 
nämlich  in  Form  rundlicher  Massen,  welche  zwar  immer  mehr  und  mehr  mit  ein- 
ander zusammenfliesseu,  aber  dennoch  nicht  so  vollständig,  dass  nicht  uuverkalkte 
Theilo  der  ursprünglichen  weichen  Zahumasse  zwischen  ihnen  zurückblieben, 
welche  dann  beim  Trocknen  des  Zahnes,  durch  Einschrumpfen  schwinden,  so  dass 
an  ihrer  Stelle  Lücken  erscheinen,  welche  Interglobu  larränme  genannt  werden. 
Der  Zusammenhang  der  Interglobularräume  mit  den  Fasern  des  Zahnbeius,  wurde 
früher  hervorgehoben. 

3.  Die  Wurzelrinde  (Crtista  ontoides  radicis),  gewöhnlich  Ce- 
ment  genannt,  findet  sich  nur  an  der  Oberfläche  der  Wurzeln  der 
bleibenden  Zähne.  An  den  Milchzähnen  fehlt  sie.  Sie  besitzt,  nebst 
dem  concentrisch-blättrigcn  Bau,  auch  die  mikroskopischen  Elemente 
der  Knochen:  die  Müller' sehen  Knochenkörperchen ,  jedoch  nur 
mit  spärlichen  Aestchen.  Die  Beinhaut  der  Alveoli  der  Kiefer 
ist  zugleich  die  Beinhaut  der  Zahnwurzel  (Periodontium).  Sie  hängt 
an  letztere  nur  locker  an ,  und  besitzt  einen  grösseren  Reichthum 
an  Nerven,  als  irgend  ein  anderes  Periost  (Kölliker).  —  Als  Grenz- 
linie zwischen  Zahnbein  und  Wurzelrinde,  wird  an  feinen  Längen- 
schnitten  des  Zahnes  ein  bei  durchgehendem  Lichte  dunkler  Streifen 
gesehen ,  in  welchem  sehr  grosse  Knochenkörperchen  liegen,  deren 
Aestchen  sich  mit  jenen  der  Wurzelrinde  verbinden,  und  ganz  be- 
stimmt auch  mit  den  Röhrchen  des  Zahnbeins  communiciren.  An 
der  Spitze  der  Zahnwurzel  setzt  sich  die  Rinde  noch  etwas  über 
die  Spitze  des  Zahnbeins  fort,  und  bildet  dadurch  allein  den  Anfang 
des  Zahnkanals. 

Aus  der  zahlreichen  Literatur  über  den  Bau  der  Zähne,  hebe  ich  nur  fol- 
gende nenere  Arbeiten  heraus: 

Kruckenberg,  Beitrag  zur  Lehre  vom  Röhrensystem  der  Zähne  und  Knochen, 
in  Müller'*  Archiv.  1849.  —  J.  Czermak,  Zeitschrift  für  wissenschaftliche  Zoologie. 
1860.  —  H.  Welcher,  Zeitschrift  für  rat.  Med.  N.  F.  VIII.  Bd.  —  Torna  (Zahn- 
fasern) Phil.  Transact.  1846.  P.  II.  —  Robin  und  Magitot,  Journal  de  physioL 
1860  und  1861.  Sehr  ausführlich.  —  Ueber  Bau  nnd  Entwicklung  der  Zähne,  H. 
Herz,  im  Arch.  für  pathol.  Anat.  37.  Bd.  —  Die  Arbeiten  von  Boll  und  Hohl  im 
Archiv  für  mikrosk.  Anat.  1866  und  1868,  und  jene  von  Pßtiger  und  Müh/räter  in 
der  Vierteljahrsschrift  für  ZahnheiUtunde,  1867  und  1868.  —  J.  KoUmann,  Ent- 
wicklung der  Milch-  und  Ersatzzähne.  Leipz.  1869.  —  Waldeyer,  in  Stricker» 
Hyrtl,  Lohrbach  der  Anatomie.  38 
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Gewebslekre,  oompendiö» ,  aber  mit  vollständiger  Literatur  über  Bau  und  Entwick- 
lung der  Zähne.  Hauptwerk  tür  vergleichend«;  Anatomie  der  Zähne,  ist  die 
prachtvolle  Odontographie  von  Ii.  One),.  2  Hände,  London,  1840— 1845. 

§.  247.  Formen  der  Zähne. 

Die  Zahl  der  Zähne  betrügt  32.  Jeder  Kiefer  trügt  IG.  Sie 
werden  in  die  vier  Sehneide-,  zwei  Eck-,  vier  Baeken-  und  sechs 
Muhlzähne  eingetheilt. 

Die  vier  Schneidezähne  (Dentes  incirivi)  haben  ineisselartig 
zugeschärfte  Kronen  mit  vorderer  eonvexer  und  hinterer  coneaver 
Fläche.  Der  Hals  und  die  einfache  konisehe  Wurzel  ist  an  den 
Schneidezähnen  des  Unterkiefers  seitlich  eompriinirt,  an  den  Zähneu 
des  Oberkiefers  mehr  rundlich.  Die  beiden  inneren  Schneidezähne 
sind  im  Oberkiefer  stärker,  und  haben  breitere  Kronen  als  die 
äusseren. 

Dio  zwei  Eckzähne  (Dentes  angularis,  canini,  cuspuiati),  auf 
jeder  Seite  einer,  haben  konisch  zugespitzte  Kronen,  und  an  der 
hinteren  Seite  der  Krone  zwei  mässig  vertiefte  Facetten.  Ihre 
starken,  einfachen,  zapfeutormigen  Wurzeln,  zeichnen  sich  an  den 
Eckzähnen  des  Oberkiefers,  welche  Augenzähne  genannt  werden, 
durch  ihre  Länge  aus. 

Dio  vier  Backenzähne  (Dentes  buccales),  gewöhnlich  auch 
kleine  oder  vordere  Stockzähne  genannt,  zwei  auf  jeder  Seite, 
haben  etwas  niedrigere  Kronen  als  die  Eckzähne,  und  entweder 
zwei  Wurzeln,  oder  nur  eine  einfache,  seitlich  plattgedrückte,  an 
welcher  eine  longitudiuale  Furche  die  Tendenz  zum  Zerfallen  in 
zwei  Wurzeln  andeutet.  Ihre  Mahltläehen  zeigen  einen  äusseren 
und  inneren  stumpfen  Höcker  [Cnspisf.  Sie  führen  deshalb  auch 
den  Namen  liicuspiduti. 

Die  sechs  Mahl-  oder  Stockzähne  ( Deuten  molare* ),  drei  auf 
jeder  Seite,  zeichnen  sich  durch  ihre  Grösse  und  durch  mehrfache 
Höcker  auf  ihren  KauHächen  aus.  Die  Stockzähne  des  Oberkiefers 
habeu  in  der  Kegel  drei  divergirende  konische  Wurzeln ,  jene  des 
Unterkiefers  nur  zwei .  deren  jeder  man  es  ansieht ,  dass  sie  durch 
die  Verwachsung  zweier  konischer  Wurzeln  entstand.  Der  erste 
Mahlzahn  ist  der  grösste,  der  zweite  etwas  kleiner  als  dieser,  aber 
grösser  als  der  letzte,  —  ein  (irösseuverhültniss ,  welches  bei  den 
menschenähnlichsten  Alfen  sich  umkehrt ,  indem  die  Mahlzähne, 
vom  ersten  zum  dritten,  an  Grosse  zunehmen.  Die  Kronen  der 
Mahlzähne  des  Oberkiefers  besitzen  vier,  jene  des  Unterkiefers 
fünf  Höcker,  und  zwar  stellen  drei  am  äusseren,  zwei  am  inneren 
Kronenrande.  Der  letzte  Mahlzahn  beider  Kieler,  der  seines  späten, 
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erst  im  20.  — 25.  Lebensjahr  erfolgenden  Durchbruches  wegen  Dens 
serotmus  s.  dem  sapientiae  heisst,  hat  eine  kleinere,  oft  nur  drei- 
höckerige Krone,  zugleich  kürzere  und  mehr  convergente  Wurzeln. 
Seine  Wurzeln  verschmelzen  nicht  selten  zu  einem  einzigen,  konischen 
Zapfen,  der  gerade  oder  gekrümmt,  und  im  Unterkiefer  gegen  die 
Basis  des  Kronenfortsatzes  gerichtet  ist. 

Obwohl  die  Natur  schon  in  den  frühen  Perioden  der  Entwicklung  des 
Embryo  (im  dritten  Monate)  mit  der  Bildung  der  Zähne  beginnt,  ho  wird  sie  doch 
so  spät  damit  fertig,  das»  erst  im  sechsten  oder  siebenten  Monate  nach  der  Ge- 
burt die  inneren  Schneidezähne  des  Unterkiefers  durchbrechen  können.  In  Zwi- 
schenräumen von  4—6  Wochen  folgen  die  übrigen  nach,  und  zwar  in  der  Ord- 
nung, das.*  auf  die  unteren  inneren  Sehneidczähne  die  oberen  inneren,  hierauf  die 
unteren  äusseren ,  und  dann  die  oberen  äusseren  Schneidezähne  folgen.  Nun 
sollten  der  Tour  nach  die  Eckzähne  kommen.  Es  brechen  aber  früher  die  un- 
teren und  oberen  ersten  Kackcuzähue  hervor,  und  erst,  wenn  diese  ihren  Platz 
eingenommen  haben ,  erscheint  der  Eckzahn ,  worauf  dann  zuletzt  die  äusseren 
Backenzähne  zu  Tage  treten.  Am  Ende  des  zweiten  Lebensjahres  zählt  das  Kind 
zwanzig  Zähne.  Es  folgen  nun  keine  anderen  nach ,  da  der  kindliche  Kiefer 
keinen  Raum  für  sie  hat.  Diese  zwanzig  Zähne  heissen  Milchzähne,  Denfe» 
laclei  «.  caduci.  Die  Schneide-  und  Eck-Milchzähne  sind  kleiner  als  die  bleibenden, 
die  Backen-Milchzähne  dagegen  grösser.  Letztere  ähneln  durch  ihre  breite,  vier- 
eckige ,  mit  vier  oder  fünf  Erhabenheiten  besetzte  Krone  deu  bleibenden  Stock- 
zähnen, mit  welchen  sie  auch  durch  die  Zahl  ihrer  Wurzeln  übereinstimmen.  — 
Die  Milchzähne  bleiben  bis  zum  siebenten  Lebensjahre  stehen,  wo  sie  in  derselben 
Ordnung,  als  sie  geboren  wurden,  ausfallen,  und  den  bleibenden  Zähneu ,  welche 
zum  Ausbruche  bereit  im  Kiefer  vorliegen,  Platz  macheu.  Sind  alle  zwanzig  Milch- 
zähne durch  bleibende  ersetzt  so  folgen  noch  auf  jeder  Seite  drei  Stockzähne  nach, 
wodurch  die  Zahl  der  bleibenden  Zähne  auf  32  gebracht  wird.  Den  Durchbrach 
der  Milchzähne  begreift  man  als  Dentilio  prima,  den  Wechsel  derselben  mit  den 
bleibenden  Zähnen  als  Dentitio  »ccunda. 

§.  248.  Zahnfleisch. 

Zahnfleisch,  Gingiva :,  heisst  jene  sehr  harte  Partie  der 
Mundschleimhaut,  welche  die  Hälse  der  Zähne  umgiebt,  und  sie 
zuweilen  so  knapp  umschliesst,  dass  sie  abgelöst  werden  muss,  bevor 
der  Zahn  ausgezogen  werden  kann.  Das  Zahnfleisch  ist  wenig 
empfindlich,  aber  äusserst  gefässreich ,  blutet  deshalb  leicht  beim 
Bürsten  der  Zähne  und  bei  stärkerem  Saugen.  Man  unterscheidet 
an  ihm  eine  vordere  und  eine  hintere  Wand  oder  Platte,  welche 
zwischen  je  zwei  Zähnen  durch  Zwischenspangen  mit  einander  zu- 
sammenhängen, und  nach  Verlust  der  Zähne  in  ihrer  ganzen  Länge 
mit  einander  verschmelzen.  —  Das  Zahnfleisch  sorgt  nicht  für  die 
Ernährung,  sondern  fiir  die  Befestigung  des  Zahnes.  Lockert  sich 
das  Zahnfleisch  auf,  wie  bei  Speichelfluss  und  Scorbut,  so  wackeln 
die  Zähne.    Das  Zahnfleisch  und  die  Einkeilung  der  Zahnwurzeln 

in  die   Alveolarfortsätze   der  Kiefer  befestiget  jedoch  «Iii  Zähne 
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nicht  in  dem  Grade,  dass  ihnen  nicht  ein  Minimum  von  Beweglich- 
keit erübrigte.  Diese  Beweglichkeit  führt  nothwendig  zu  Reibungen 
der  Seitenflächen  je  zweier  Zahnkronen.  Daraus  erklären  sich  denn 
auch  die  an  diesen  Seitenflächen  vorkommenden  Abreibungsflächen. 

Bei  Entfernung  von  Zähnen,  welche  ihre  Kronen  fast  ganz  durch  Carie« 
verloren  haben,  niuss,  weil  die  Zange  nur  am  Ilalse  des  Zahnes  sicher  fassen  kann, 
das  Zahnfleisch  jedesmal  abgelöst  und  gegen  die  Wurzel  zurückgedrängt  werden. 

An  der  hinteren  Wand  des  Zahnfleisches  erwähnt  Serres  (Mem.  de  la  So- 
cie^te'  d'  Emulation.  Tom.  VIII.  pag.  128),  kleine,  hirsekorngrosse  Driischen,  welche 
eine  schleimige  Flüssigkeit  absondern.  Diese  Flüssigkeit  soll  den  Zahn  oberfläch- 
lich gleichsam  einölen,  (wie  das  Hautsebum  die  Epidermis),  um  ihn  dauerhafter  zu 
machen.  Er  nannte  sie  glamh*  denlaires.  Krankhafte  Veränderung  dieses  Secretes 
soll  den  Zahnstein  bilden,  welcher  nach  Serres  nicht  als  Niederschlag  des  Speichels 
angesehen  werden  kann,  da  seine  chemische  Analyse  mit  jener  der  fixeu  Bestand- 
teile des  Speichels  nicht  übereinkommt.  Meckel  hat  diese  Drüschen  für  kleine 
Abscesse  gehalten.  Solche  Drüsen  existiren  nun  im  Zahnfleisch  durchaus  nicht, 
wohl  aber  kommen  daselbst  rundliche,  blos  aus  angehäuften  Pflasterzellen  beste- 
hende Körper  vor,  welche  entweder  im  Inneren  des  Zahnfleisches,  oder  in  grubigen 
Vertiefungen  seüier  Oberfläche  lagern,  und  über  deren  Natur  sich  eine  bestimmte 
Aussage  nicht  macheu  lässt.  —  Im  Schleime,  den  man  mit  dem  Zahnstocher  zwi- 
schen den  Zähnen  herausholt,  leben,  nebst  ästigen  Fadeupilzeu,  unzählige  parasi- 
tische, sich  zitternd  bewegende  Wesen  thierischer  Natur  (Vibrio  denticola).  Heule 
verrauthet ,  dass  die  Caries  der  Zähne  mit  der  Wucherung  dieser  Parasiten  in 
Verbindung  stehe,  welche  Annahme  durch  das  Vorkommen  ähnlicher  Parasiten  bei 
anderen  geschwürigen  Processen,  wie  bei  Aphthen,  Kopfgrind,  Sycosis,  zulässlich 
erscheint.  Mandl  ist  zu  weit  gegangen,  wenn  er  den  Zahnstein  für  die  petriii- 
cirten  Leiber  abgestorbener  Infusorien  des  Zahnachleims  hält.  Die  chemische 
Zusammensetzung  des  Zahnsteins  und  seine  theilweise  LÖBÜchkeit  in  vegetabi- 
lischen Säuren  und  Alkohol,  erklärt  es,  warum  Obstliebhaber  und  Branntwein- 
trinker  gewöhnlich  sehr  weisse  Zähne  haben.  —  Bei  alten  Leuten  wird  der  Zahn- 
stein zuweilen  in  so  grosser  Menge  abgelagert,  dass  er  Zähne,  die  sonst  schon 
lange  ausgefallen  wären,  noch  an  ihre  Nachbarn  festhält. 


§.  249.  Lebenseigenschaften  der  Zahne. 

Die  Entwicklungsgeschichte  des  Zahnes  reiht  ihn  den  Horn- 
gebilden an.  Es  wurde  zuerst  durch  Goodsir  und  Arnold  gezeigt, 
dass  die  Zähne  in  häutigen,  mit  der  Mundschleimhaut  zusammen- 
hängenden und  aus  ihr  durch  Ausstülpen  hervorgegangenen  Säck- 
chen gebildet  werden,  welche  Säckchen  (Folliculi  dentium) ,  sich 
allmälig  in  den  Kiefer  einsenken ,  und  sich  erst  später  von  der 
Mundhohle  so  abschliessen ,  dass  das  harte  Zahnfleisch  als  Crista 
gingivaüs  die  Kauränder  beider  Kiefer  überlagert.  Im  Grunde  dieser 
Bläschen  erwächst  eine  Papille  —  die  zukünftige  Pulpa  des  Zahnes  — 
um  welche  herum  die  Zahnsubstanz,  wie  beim  Modelliren  einer 
Form,  abgelagert  wird.  Diese  Säckchen  und  ihre  Papillen  sind  also 
für  den  Zahn,  was  die  Haartasehe  und  der  ila&rkeim  für  das  Haar 
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waren  —  Aufnahms-  und  Absonderungsgebilde  des  zum  Zahnbau 
verwendeten  Materials.  Nach  den  Ansichten  von  Schwann  und 
Leveille"  soll  die  Pulpa  nicht  blos  das  Zahnmateriale  absondern, 
und  dasselbe  an  ihrer  Oberfläche  deponiren,  sondern  sich  wie  ein 
ossificirender  Knorpel  in  das  Zahnbein  umwandeln. 

Die  Bestimmung  des  Zahnes  als  passives  Kauorgan,  bedingt 
seine  physischen  Eigenschaften,  seine  Härte  und  seinen  geringen 
Anthcil  an  animalischen  Substanzen,  welcher  im  Email,  nach  Ber- 
zelius,  nicht  einmal  ganz  zwei  Procent  beträgt;  das  Uebrige  ist 
phosphorsaurer  Kalk  und  Fluorcalcium  88,50,  kohlensaurer  Kalk 
8,00,  und  phosphorsaure  Talkerde  1,50.  Darum  wird  der  Zahn  von 
Säuren  so  leicht  angegriffen.  Der  animalischen  Substanz  (Zahn- 
knorpel) liegt  es  ob,  die  Bindung  der  mineralischen  zu  vermitteln, 
weil  nach  Zerstörung  der  crsteren  durch  Calciniren,  oder  im  Leben 
durch  Anwendung  alkalischer  Zahnpulver  (Tabaksasche)  der  Zahn 
auffallend  brüchig  wird,  und  leicht  zerbröckelt.  Die  Erschütterung 
der  kleinsten  Zahntheilchen,  welche  sich  beim  Beissen  auf  ein  Sand- 
korn bis  zur  Pulpa  dentis  fortpflanzt,  lässt  dem  Zahne  (oder  viel- 
mehr den  Nerven  seiner  Pulpa)  auch  Tastempfindungen  zukommen. 

Wahr  ist  es,  dass  ein  vollkommen  ausgebildeter  Zahn  nicht 
mehr  an  Grösse  zunimmt,  und  die  Natur  deshalb  gezwungen  ist,  die 
Milchzähne,  welche  nur  für  den  kindlichen  Kiefer  berechnet  sind, 
und  für  den  entwickelten  Beissapparat  zu  klein  gewesen  wären, 
wegzuschaffen,  und  durch  grössere  zu  ersetzen.  Allein  das  Stationär- 
bleiben der  Grösse  eines  Zahnes,  schliesst  einen  inneren  Wechsel 
seines  Stoffes  nicht  aus.  Der  Zahn  kann  ja  erkranken,  und  muss 
deshalb  leben.  Gewiss  dringen  von  der  Zahnhöhle  aus  Nahrungs- 
säfte in  die  Kanälchen  des  Zahnbeines  ein,  und  dienen  dem  Leben 
des  Zahnes.  Dass  dieses  Leben  im  Zahne,  wie  im  Knochen,  fort- 
während wirkt  und  schafft,  beweisen  die  Fälle  von  geheilten  Zahn- 
fracturen  (sehr  lehrreich  jener  im  Breslauer  Museum).  Ich  besitze 
selbst  einen  durch  Gallus  geheilten  Bruch  des  Halses  eines  mensch- 
lichen Schneidezahns,  und  den  Schliff  eines  Elephantenzahnes  mit 
geheilter  Fractur.  Die  Veränderung  der  Zähne  in  gewissen  Krank- 
heiten ,  z.  B.  das  Aendern  ihrer  Farbe  und  ihr  Durchscheinend- 
werden bei  Lungensüchtigen,  ihr  Brüchigwerden  bei  Typhösen,  so 
wie  das  Schwinden  der  Wurzeln  der  Milchzähne  vor  ihrem  Ausfallen, 
spricht  ebenso  überzeugend  für  das  Dasein  einer  inneren  Metamor- 
phose. Diese  Metamorphose  beschränkt  sich  aber  im  fertigen  Zahn, 
nur  auf  das  Erhalten  des  Bestehenden.  Durch  Abnützung  oder 
durch  Feilen  Verlorenes ,  wird  dem  Zahne  nicht  wieder  ersetzt. 
Abgesprengte  Kanten  werden  nicht  reproducirt. 

Im  vorgerückten  Alter  fallen  die  Zähne  in  der  Regel  aus. 
Verknöcherung  der  Z^HH|a^^^)bljtcratiuu  der  Zahnarterien  und 
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der  KanÄlchen  des  Dentins,  sind  die  Ursachen  davon.  Im  Greisen- 
alter neu  zum  Vorschein  kommende  Zähne  sind  entweder  wirkliche 
Neubildungen,  oder  erklären  sich  auch  einfach  durch  den  Umstand, 
das»,  wenn  beim  Wechseln  der  Zähne,  ein  Zahn,  der  sich  zwischen 
zwei  andere  hineinschieben  soll,  z.  B.  ein  Eckzahn,  keinen  Platz 
findet,  und  auch  nicht  als  Ueberzahn  an  der  vorderen  oder  hin- 
teren Wand  des  Alveolus  vorbricht,  er  im  Kiefer  stecken  bleibt, 
und  erst  nach  dem  Ausfallen  eines  seiner  Nebenzähne  zum  Vor- 
schein kommt. 

Nebst  den  filteren  Berichten  über  eine  Dcntitio  tertia  senilis  von  Diemer- 
broeek,  Fonbert,  Blancard  und  Palfyn,  bestätigten  anch  neuere  Beobach- 
tungen (gesammelt  von  E.  H.  Weber,  in  dessen  Ausgabe  der  Hildebrandt' sehen 
Anat  4.  Bd.)  ihr  Vorkommen. 

Das  vorschnelle  Zugrundegehen  der  Zähne,  welches  selbst  durch  die  ängst- 
lichste Sorgfalt  beim  Reinigen  der  Zähne  nicht  hiutangehalten  werden  kann, 
scheint  am  meisten  durch  den  plötzlichen  Temperaturwechsel  bedingt  zu  werden, 
welchem  die  Zähne  bei  unserer  Lebensweise  unterliegen.  Man  denke  an  die 
heissen  Suppen  bei  Winterkälte,  an  das  Wassertrinken  auf  heissen  Kaffee,  an 
den  beliebten  Genuss  von  Gefrornem  und  Eiswasser  im  Sommer,  u.  s.  w.  In 
ObcrsU'yer,  wo  das  heisse  Schmalzkoch  eine  Lieblingsnahrung  der  Landleute 
ist,  flndet  man  kaum  eine  Bauerndinie  ohne  eingebundenes  Gesicht,  und  unter 
den  Städtern  sind  schöne  Zähne  leider  eine  solche  Seltenheit,  das»,  wenn  man 
deren  zu  sehen  bekommt ,  sie '  in  der  Regel  falsch  siud.  —  Mein  Vater  hatte  in 
seinem  85.  Lebensjahre  noch  alle  Zähne.  Seit  seiner  Kindheit  pflegte  er  sich 
dieselben  mit  Pulvis  fol.  salviae  und  carb.  tilitic  zu  reinigen,  und  schrieb  diesem  diä- 
tetischen Mittel  die  ungewöhnlich  lange  Erlialtung  seiner  Zähne  zu.  Als  in  meinem 
50.  Jahre,  alle  meine  Zähne  locker  zu  werden  und  auszufallen  begannen,  habe 
ich  durch  täglich  zweimaligen  Gebrauch  desselben  Mittels,  ihr  Festwerden  und 
ihro  Erhaltung  erzielt.  Die  Salvin  verdient  sonach  das  gerechteste  Lob,  welches 
ihr  schon  die  Salernitanische  Schule  im  Uebermaass  spendete.  Sie  wunderte 
sich  sogar: 

„Cur  moriatur  honio,  dum  Salvia  ertscil  in  horto." 

§.  250.  Varietäten  der  Zähne. 

Als  interessante  Varietäten  der  Gestalt  und  Stellung  der  Zähne 
finden  sich: 

1.  Versetzungen  der  Zähne.  Ich  besitze  einen  schönen  Fall, 
wo  beide  Eckzähne,  statt  der  Schneidezähne,  die  Mitte  der  Kiefer 
einnehmen. 

2.  Abnorme  Ausbruchsstelle.  Man  findet  Zähne  am  Gau- 
men, am  vorderen  oder  hinteren  Zahnfleisch  als  sogenannte  Ueber- 
zähne  zum  Vorschein  kommen.  Ich  habe  einen  Zahn  aus  der 
Nasenhöhle  eines  Cretins  ausgezogen. 

3.  Inversion,  wo  die  Krone  eines  Backenzahns  des  Ober- 
kiefers in  die  Highmorshöhle  sieht.    ^Präger  Mus.) 
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4.  Verwachsung.  Sie  wurde  an  den  Schneidezähnen  im  Ober- 
kiefer mehrmals  gesehen.    Sehr  schöne  Fälle  im  Prager  Museum. 

5.  Nebenzähne,  als  kleine  Zähnchen  neben  einem  normalen 
vorkommend. 

6.  Emailsprossenzähne,  wo  eine  Druse  oder  Halbkugel  von 
Schmelz  wie  ein  Auge  auf  dem  Halse  eines  Zahnes  aufsitzt,  oder 
sich  zwischen  den  Wurzeln  des  Zahnes  seitwärts  hervordrängt. 

7.  Haken-  und  Knopfzähne,  deren  Wurzeln  umgebogen, 
oder  zu  einem  mehr  weniger  höckerigen  Knopf  aufgetrieben  er- 
scheinen. Sie  sind  schwer  auszuziehen ,  und  geht  bei  ersteren  das 
von  dem  Wurzelhaken  umfasste  Stück  der  Alveolarseheidewand  mit. 

8.  Verkittung  der  Zähne  durch  Zahnstein,  vnlgo  Wein- 
stein. Hieher  sind  die  von  den  Alten  (PI in ius,  Pollux,  Plutarch) 
erwähnten  Fälle  zu  zählen,  wo  alle  Zähne  in  einen  einzigen  huf- 
eisenförmigen Zahn  verwachsen  gewesen  sein  sollen,  wie  bei  Pyr- 
rhus,  Euryptolemus,  Marc.  Cur.  Dentatus. 

9.  Obliteration  der  Zahnhöhle  durch  Verknöcherung  der 
Pulpa,  oder  durch  Deposition  phosphor-  und  harnsaurer  Salze,  wie 
ich  einen  ausgesuchten  Fall  dieser  Art  vor  mir  habe. 

Zahlreiche  Beobachtungen  über  Zahnvarietäteu  enthalten  Tome»,  Dental 
Physiologe  and  Surgery.  London,  1K4.M;  Thon,  Abweichungen  der  Kiefer  und 
Zähne,  Würzburg,  1841;  V, ruher»  Abhandlungen  au«  der  menschlichen  und  ver- 
gleichenden Anatomie.  Petersburg.  1852,  und  Salter,  Med.  Chir.  Transaction,  T. 
XVII.  Der  Atlas  zur  Pathologie  der  Zähne,  von  Heider  und  Wedl,  Leipz. 
18C8,  enthält  sehr  merkwürdige  und  seltene  Formanomalien.  —  Die  merkwürdigste 
und  reichhaltigste  Sammlung  von  Zahnanomalieu,  die  ich  kenne,  tasass  Professor 
Heid  er  in  Wien,  nnd  der  Zahnarzt  Desirabode  in  Paris. 

§.  251.  Speicheldrüsen.  Aeussere  Verhältnisse  derselben. 

Zur  Mundhöhle  gehören  die  Speicheldrüsen,  Glandulae  sa- 
livales.  Sie  bereiten  den  wasserreichen  Speichel,  Sa/iva,  der  aus 
den  Nahrungsmitteln ,  mit  welchen  er  durch  das  Kauen  innig  ge- 
mischt wird,  einen  weichen  formbaren  Teig  bildet,  welcher  als 
Bissen,  Softe*,  leicht  durch  die  Schlingwerkzouge  in  die  Magen- 
höhle befordert  wird.  Er  löst  zugleich  die  löslichen  Bestandtheile 
der  Nahrung  auf,  und  errogt,  durch  die  Befeuchtung  und  Tränkung 
der  Geschmackswärzchen  mit  dieser  Lösung,  die  Geschmacksempfin- 
dungen. 

Es  finden  sich  drei  Paar  Speicheldrüsen ,  welche  ihrer  Lage 
nach  in  die  Ohr-,  Unterkiofer-  und  Unterzungendrüsen  ein- 
getheilt  werden. 
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Die  Ohrspeicheldrüse,  Glandula  parotis  (xapä  tw  <it(,  neben 
dem  Ohre),  die  grösste  von  allen,  liegt  vor  und  unter  dem  Ohre, 
in  dem  Winkel,  welcher  zwischen  dem  Aste  des  Unterkiefers, 
dem  Warzenfortsatze,  und  dem  äusseren  Gehörgange  übrig  gelassen 
wird.  Sie  schiebt  sich  von  hier  über  die  äussere  Fläche  des  Mas- 
seters,  bis  zum  unteren  Rande  des  Jochbogens  vor.  Nach  innen 
dringt  sie  bis  zum  Processus  styloideus  ein.  »Sie  hat  ein  gelapptes 
Ansehen.  Jeder  Lappen  besteht  aus  Läppchen,  und  diese  aus  trau- 
benförmig  gruppirten  Acini  mit  ihren  Ausführungsgängen.  Der 
Hauptausführungsgang  der  Drüse,  Ductus  Stenoniamis,  welcher  sich 
durch  die  Dicke  seiner  Wand,  und  durch  die  Enge  seines  Lumens 
auszeichnet,  tritt  am  oberen  Drittel  des  vorderen  Randes  der  Drüse 
hervor.  Er  entsteht  durch  successive  Vereinigung  der  kleinen  Aus- 
führungsgänge aller  Acini,  läuft  mit  dem  Jochbogen  parallel,  und 
etwa  1"  unter  ihm,  an  der  Aussenfläche  des  Masseters  nach  vorn, 
senkt  sich  am  vorderen  Rande  desselben  durch  das  Fettlager  der 
Backe  zum  Musctdus  buccinator  herab,  welchen  er  durchbohrt,  um 
an  der  inneren  Oberfläche  der  Backe,  dem  ersten  oder  zweiten 
oberen  Mahlzahne  gegenüber,  auszumünden.  Oftmals  liegt  vor  der 
Parotis  und  auf  dem  Ductus  Stenoniamis  noch  eine  kleinere  Neben- 
drüse ( Parotis  accessoria) ,  welche  ihren  Ausführungsgang  in  den 
Ductus  Stenonianus  münden  lässt.  Rings  um  die  Inscrtionsstelle  des 
Ducttis  Stenonianus  lagert  eine  Gmppe  hanfkorngrosser  Glandulae 
buccales,  in  variabler  Menge. 

Die  innere  Fläche  der  Parotis  wird  durch  da«  tiefliegende  Blatt  der 
Fascia  colli,  von  der  Vena  jugularis  interna  und  Carotis  interna  getrennt.  Ihre 
äussere  Flache  deckt  die  Fascia  parotideo-masseterica.  Die  Carotis  externa  und 
Vena  facialis  posterior  durchbohren  sie  in  senkrechter  Richtung,  der  Nervus  com- 
municans  faciei  in  horizontaler  Richtung  von  hinten  nach  vom. 

Die  Unterkiefer-Speicheldrüse  (Glandula  mbmaxillaris  s. 
angularis),  um  die  Hälfte  kleiner  als  die  Parotis,  und  minder  stark 
gelappt,  liegt  unter  dem  Musculus  mylo  hyoideus,  zwischen  dem  hoch- 
und  tiefliegenden  Blatte  der  Fascia  colli,  in  dem  dreieckigen  Räume, 
welcher  vom  unteren  Rande  des  Unterkiefers  und  den  beiden  Bäuchen 
des  Musculus  bir  enter  maxi  II  ae  begrenzt  wird.  Der  Ausführ  ungs- 
gang  derselben,  Ductus  Whartonianus ,  längs  welchem  sich  noch 
eine  Reihe  von  Drüsenläppchen  hinzieht,  geht  über  die  obere  Fläche 
des  Musndus  mylo  hyoideus,  zwischen  ihr  und  der  Glandula  subun- 
gualis ,  nach  innen  und  vorn ,  und  mündet  an  der  stumpfen  Spitze 
einer  zu  beiden  Seiten  des  Zungenbändchens  befindlichen  Papille 
(Caruncula  sublingual is ).  Die  Arteria  maxillaris  externa  liegt  in 
einer  tiefen  Furche  der  oberen  Fläche  dieser  Drüse. 

Die  Unter  zu  ngen-Speicheldrüse,  Glandula  subungualis, 
(vielleicht  mehr  Schleim-  als  Speicheldrüse)  ist  die  kleinste,  und 
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lagert  auf  der  oberen  Fläche  des  Musculus  mylo-hyoideus,  nur  von 
der  Schleimhaut  des  Bodens  der  Mundhöhle  bedeckt,  welche  sie 
etwas  hervorwölbt.  Die  Arteria  subungualis  verlauft  unter  ihr.  Ihre 
feinen  Ausfuhrungsgänge,  8 — 12  an  der  Zahl,  Ductus  Rivini,  münden 
theils  hinter  der  Caruncula  subungualis  in  die  Mundhöhle  ein,  theils 
vereinigen  sie  sich  nach  Art  der  übrigen  Speicheldrüsen  zu  einem  ge- 
meinschaftlichen grösseren  Gange,  Ductus  Bartholini,  welcher  ebenso 
häufig  eine  besondere  Endmündung  an  der  Caruncula  besitzt,  als 
er  mit  dem  Ductus  Whartonianus  zusammenfliesst. 

Die  Parotis  unterliegt  bei  jedem  Oeffneu  des  Mundes  einem  Druck,  indem 
der  Raum  zwischen  Unterkieferast  und  Warzenfortsatz  sich  dabei  verkleinert. 
Die  Glandula  »id>maxVlarii  und  nublingualu  erleiden  ihn  ebenfalls,  erstcre  durch 
die  Wirkung  des  Afiuculu*  mylo-hyoideui,  und  letztere  durch  den  Widerstand  de« 
gekauten  Bissens.  Dieser  Druck  befördert  die  Entleerung  ihres  Secretcs  während 
des  Kauen«,  wo  seine  Gegenwart  eben  am  nöthigsten  ist. 

Die  speeifischen  Verschiedenheiten  der  Secrete  der  drei  Speicheldrüsen 
sind  noch  nicht  genau  bekannt.  Der  Parotidenspeichel  enthält  keinen  8chleim, 
welcher  dagegen  im  Secret  der  Unterzuugendrüse  prävalirt.  Bernard  (Comptes 
rendus,  1852)  glaubt,  dass  der  Parotidenspeichel  zur  Kuetung  des  Bissens,  jener 
der  Glandula  luMingualu  *zum  Schlingen  desselben,  jener  der  Glandula  tubmaxü- 
laris  zum  Schmecken  besonders  beitrage. 

Der  Speichel  besteht,  nach  Berzelius,  aus  99°/0  Wasser  und  1%  fester 
Stoffe  (Speichelstoff  oder  Ptyaliu,  Schleim,  Chlornatrium,  Casein).  Er  enthalt 
immer  abgestossene  Epithclialplättchen  der  Mundschleimhaut,  und  die  schon  von 
Leeuwenhoek  gekannten,  rundlichen,  den  Lymphkörperchcn  gleichenden  Spei- 
chelkörperchen.  8ie  stammen  al»er  sicher  nicht  aus  den  Speicheldrüsen.  Man 
meint,  daas  ihre  Erzeugungsstätte  in  den  Balgdrüsen  der  Zunge  und  der  Mandeln 
zu  suchen  sei,  welche  Drüsen  Lymphkörperchen  im  Uebermaasse  enthalten.  Wie 
aber  die  Lymphkörperchen  der  geschlossenen  Balgdrüsen  in  die  Mundhöhle  ge- 
langen, darüber  weiss  Niemand  Rechenschaft  zu  geben.  Jedenfalls  ist  und  bleibt 
es  eine  sehr  sonderbare  Lebensbestimmung  von  Lyniphkörperchen :  ausgespuckt 
zu  werden. 

Die  Verwendung  des  Speichels  ist  eine  doppelte.  Erstens  eine,  welche  er 
schon  in  der  Mundhöhle  leistet.  Sie  besteht  in  dem  Durchweichen  der  gekauten 
Nahrungsmittel,  als  nothwendige  Vorbereitung  zum  Sehlingen,  und  in  der  Auf- 
lösung leicht  löslicher  Bestandteile  derselben  zu  Gunsten  der  Geschmacksempfin- 
dung. Zweitens  bewirkt  der  mit  den  Speisen  verschlungene  Speichel  im  Magen 
die  Umwandlung  des  Araylum  in  Traubenzucker.  Die  Nachtheile ,  welche  durch 
häufiges  Ausspucken  dem  Organismus  erwachsen  sollen,  hat  mau  wohl  zu  hoch 
angeschlagen.  Den  Fischen  und  Cetaceen  fehlen  die  Speicheldrüsen.  —  Da  das 
Wasser  des  Speichels  durch  die  beim  Athmen  durch  die  Mundhöhle  ein-  und  aus- 
streichende Luft  fortwährend  als  Dampf  weggeführt  wird,  so  erklärt  sich  hieraus 
die  Bildung  jener  Niederschläge  aus  dem  Speichel,  welche  als  Zahnstein  (Tar- 
tarus dentium)  besonders  die  hintere  Fläche  der  unteren  Schneidezähne,  wo  der 
Speichel  sich  aus  den  CarunculU  »ublingualibu*  ergiesst,  und  die  Hälse  aller  Zähne 
im  Unterkiefer  incrustiren,  sich  zwischen  Zahn  und  Zahnfleisch  eindrängen,  und 
die  Zähne  zwar  entstellen,  aber  gewiss  für  ihre  Dauerhaftigkeit  eher  nützlich  als 
schädlich  sind,  obwohl  dieses  die  Zahnärzte  nicht  zugeben  mögen.  —  Die  giftigen 
Wirkungen,  welche  der  in  den  Magen  oder  in  die  Venen  eines  lebenden  Thieres  inji- 
cirt*  Speichel  hervorbringt,  sind  nicht  Wirkungen  des  Speichels,  sondern  des  uar- 
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kotischen  Princips  des  Tabaks,  welcher  geraucht  wurde,  um  die  zum  Versuche 
nothwendige  Quantität  Speichel  zu  erhalten.  Ebenso  ist  die  ansteckeude  Kraft 
des  Geifers  bei  wuthkrnnken  Thieren  eine  grundlose  Chimäre.  Bruce,  üarries 
und  S«rtwig  konnten  durch  IVbertragung  des  Geifers  von  wuthkrnnken  Thieren 
auf  gesunde,  ja  selbst  durch  Einimpfung  des  Geifers  in  das  Blut,  niemals  die 
Wuthkrankheit  erzeugen. 

4>.  2.")  2.  Bau  der  Speicheldrüsen. 

Alle  Speicheldrüsen  sind  nach  demselben  Typus  —  dem  der 
acinösen  Drüsen  (§.  90)  —  gebaut.  Der  Hauptausführungsgang  theilt 
sich  wiederholt  in  kleinere  Zweige,  deren  letzte  Enden  mit  traubig 
zusara mengehäuften  Bläsehen  (Acini)  in  Verbindung  stehen,  welche 
mit  capillaren  Blutgefässen  netzartig  umsponnen  werden,  und  in 
welchen  die  Bereitung  des  Speichels  aus  den  Elementen  des  Blutes 
vor  sich  geht.  In  der  Parotis  beträgt  der  Durehmesser  der  End- 
bläschen im  injicirten  Zustande  0,04'",  und  in  der  Glandula  subma- 
xfflaris  nur  0,02'".  —  Die  Speichelgänge  besitzen  eine  bindegewe- 
bige (jrundmeinbran ,  auf  deren  innerer  Fläche  eine  sehr  dünne 
Btructurlose  Schichte  aufliegt.  Die  Bindegewebsmembran  nimmt 
aber  mit  der  zunnehmenden  Verfeinerung  der  Gänge  an  Mächtig- 
keit dergestalt  ab,  dass  in  den  feinsten  Kamifieationen ,  und  in  den 
auf  ihnen  aufsitzenden  Acinusbläschen,  nur  die  structurlose  Schichte 
erübrigt.  Auf  dieser  lagert  in  den  grösseren  Speichelgängen  ein 
stattliches  Cylinderepithel ;  in  den  kleinereu  und  in  den  Acini  da- 
gegen Pflasterepithel.  Die  Zellen  des  letzteren  sind  die  eigentlichen 
Herde  der  Speichelbereitung.  Sie  sind  gross,  rundlich,  und  ragen 
so  weit  in  das  Lumen  der  Acinusbläschen  und  ihrer  Ausführungs- 
gänge hinein,  dass  sie  dasselbe  fast  ganz  für  sich  in  Anspruch 
nehmen.  —  Die  Wand  drs  Ducht*  Whartonianus  enthält  glatte 
Muskelfasern  —  jene  des  Ductus  Stenom'anus  aber  nicht  (Kölliker). 

Nach  Pflüger  soll  der  Hohlraum  der  letzten  Verzweigungen  der  Speichel- 
gänge, mit  äusserst  feinen  Gängen  in  Verkehr  stehen,  welche  zwischen  die  Epithelial- 
zellen  (Speiehelzellen)  vordringen,  und  sie  ebenso  umspinnen,  wie  die  Leberzellen 
von  den  feinsten  Gallenwegen  umgeben  werden.  Fflüger  nennt  diese  Gänge, 
welche  von  den  Speiehelgäugen  aus  injicirt  werden  können,  Speichel  capil- 
laren. -  Derselbe  Forseher  hat  zugleich  sehr  merkwürdige  Eigenschaften  der 
Zellen  des  Cyhndcrepithels  namhaft  gemacht,  betreffend  den  Zusammenhang  der- 
selben mit  den  Primitivfasern  der  die  Speichelgänge  in  grosser  Menge  begleitenden 
Nervenfasern,  worüber  in  Stricker  .»  Gewebslehre,  14.  Cap.  ausführlich  gehandelt  wird. 

253.  Zunge. 

Die  Zunge  (Lingua)  ist  ein  von  der  Mundschleimhaut  um- 
kleideter, sehr  gefäsareicher,   weicher,  und  oft  nur  zu  beweglicher 
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Fleischlappen,  der  am  Boden  der  Mundhöhle  in  der  Höhlung  des 
Unterkieferbogeus  liegt  und  sie  ausfüllt.  Man  unterscheidet  an  ihm 
eine  obere  und  untere  Fläche,  zwei  Seitenränder,  die  Spitze,  den 
Körper  und  die  Wurzel.  Die  obere  convexe  Fläche  der  Zunge, 
welche  bei  geschlossenem  Munde  an  den  harten  Gaumen  anliegt, 
ist  bis  zum  Iathmus  fancinm  hin,  mit  den  Geschmackswärzchen  so 
dicht  besäet,  dass  sie  ein  kurzzottiges,  geschorenem  Samtut  ähnliches 
Ansehen  erhält.  Der  hinterste  Theil  der  Zunge,  welcher  sich  vom 
Isthmus  fmtcium  bis  zum  Zungenbeine  hinab  erstreckt,  heisst  Wurzel. 
An  ihr  fehlen  die  Geschmackswärzchen.  Dagegen  linden  sich  hier 
Schleimdrüsen  und  grosse  Balgdrüsen  vor.  Letztere  wölben  die 
Schleimhaut  hügelig  empor,  und  können  an  der  eigenen  Zunge  durch 
den  Finger  als  eben  so  viele  Erhabenheiten  gefühlt  werden.  Die 
untere  Fläche  der  Zunge  erscheint  viel  kleiner  als  die  obere,  und 
entbehrt  der  Geschmackswärzchen  vollständig.  An  ihr  inserirt  sieh 
das  vom  Boden  der  Mundhöhle  als  Sehleimhautfalte  sich  erhebende 
Zungenbändchen  (Frentdum  linguae) ,  welehes  die  allzu  grosse 
Rückwärtsbewegung  der  Zunge  und  ihr  Umschlagen  nach  hinten  ver- 
hindert. Der  weiche  Gaumen  schickt  zu  den  Seitenrändern  der 
Zunge  die  beiden  Arcm  palato-glossi  herab.  Die  Wurzel  der  Zunge 
haftet  mittelst  des  Musculus  hyoglossus  am  Zungenbeine,  und  steht 
mit  dem  Kehldeckel  durch  drei  Uebergangsfalten  der  Schleimhaut 
(ein  mittleres  und  zwei  seitliche  Ligamenta  s.  Frenufa  glosso-epigfot- 
tica),  im  Zusammenhang.  Von  der  Spitze  bis  zum  Isthmus  faucium 
nimmt  die  Zunge  an  Dicke  zu,  vom  Isthmus  bis  zum  Zungenbein 
aber  an  Dicke  bedeutend  ab.  Der  vor  dem  Isthmus  liegende  Ab- 
schnitt der  Zunge  liegt  horizontal  in  der  Mundhöhle;  —  der  hinter 
dem  Isthmus  befindliche  (Zungenwurzel)  fällt  fast  senkrecht  gegen 
den  Kehldeckel  ab.  Je  mehr  die  Zunge  aus  der  Mundhöhle  her- 
ausgeBtreckt  wird,  desto  mehr  wird  auch  die  senkrechte  Richtung 
der  Zungenwurzel  in  die  horizontale  einbezogen. 

Die  fleischige  Substanz  der  Zunge  wird  dureh  eino  von  der 
Mitte  des  Zungenbeins  entspringende,  blattförmige  und  dünne,  senk- 
rechte fibröse  Platte,  welche  von  Bland  in  Carti/age  median  genannt 
wurde ,  (obwohl  sie  keine  knorpeligen  Elemente  besitzt,)  in  zwei 
seitliche  Hälften  getheilt.  Dieser  Faserstreifen,  welchen  ich  zweck- 
gemäss  Septum  medianum  lingune  nenne,  erscheint  nur  in  der  Wurzol 
der  Zunge  gut  entwickelt,  —  gegen  die  Spitze  zu  verschwindet  er. 

Die  von  A.  Nuhn  beschriebene  Zungendrüse  (Ueber  eine  bis  jetzt  noeb 
nicht  näher  beschriebene  Zungendrüse.  Mannheim,  1845)  wurde  schon  in  Blan- 
din's  traitc  d'  anatomie  tnpographique.  Paris,  1834.  pag.  175  erwiihut,  aber  von 
den  Anatomen  Deutschlands  nicht  näher  gewürdigt  Sie  gehört  zu  den  acinösen 
Drüsen,  liegt  in  der  Spitze  der  Zunge,  zwischen  den  Faserzügen  des  Hyo-  und 
Styloglo**M,  und  der  unteren  Fläche  näher  als  der  oberen.    Nach  Grösse  und 
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Form  ist  sie  bohnenfdrmig.  Ihre  Ausführongsgfinge  münden  mit  5,  in  einer  Längs- 
reihe  liegenden  Ostien,  an  der  unteren  Fläche  der  Zungenspitze,  anf  einem  nie- 
deren, ausgefransten,  schief  nach  rück-  und  auswärts  gerichteten  Schleimhautsau  tu 
(Crista  fimbriata)  aus.  Unter  den  Thieren  findet  sie  sich  nur  beim  Orang-Utang. 

Der  grosse  Gefässreichthnm  und  die  Weichheit  des  Zungenparenchyms ,  er- 
klärt die  enorme  Anschwellung  der  Zunge  bei  Entzündungen,  und  die  augenblick- 
liche Linderung  der  die  Schwellung  der  Zunge  begleitenden  Erstickungszufälle, 
durch  Einschnitte  in  das  Zungenparenchym  (Scarificationen  i.  Wie  leicht  eine  auf- 
geschwollene Zunge  Athtiiungsbeschwerdeii  hervorrufen  kann,  mag  man  an  sich 
selbst  erproben,  wenn  man  mit  dem  Daumen,  unmittelbar  vor  dem  Zungenbeine, 
den  Buden  der  Mundhöhle,  und  somit  die  Zunge,  nach  oben  und  hinten  drückt 
Die  Zunge  verlegt  hiebei  den  Inthmtu  faucium,  und  drängt  den  weichen  Gaumen 
gegen  die  Wirbelsäule,  wodurch  der  Luftzutritt  von  der  Mund-  und  Nasenhöhle 
her  aufgehoben  wird.  Beim  Selbsterhängen,  wo  die  Schnur  nicht  kreisförmig  um 
den  Hals  zusammengeschnürt  wird,  sondern  der  Hab  in  einer  Schlinge  hängt, 
welche  hinter  beiden  Winkeln  des  Unterkiefers  in  die  Höhe  steigt,  erfolgt  der 
Erstickungstod  auf  dieso  Weise. 


§.  254.  Geschmaekswärzchen  der  Zunge. 

Am  Rücken  der  Zunge,  welcher  durch  eine  nicht  immer  deut- 
liche Längenfissur  in  zwei  gloiche  Hälften  getheilt  wird,  finden  sich 
drei  Arten  von  Wärzchen  (Pupillae  gwtatoriae) : 

1.  Die  fadenförmigen  Wärzchen,  Papillae  filiformes,  die 
der  Zunge  ihr  rauhes,  pelziges  Ansehen  geben,  nehmen  in  unzäh- 
liger Menge  den  Rücken  und  die  Seitenränder  der  Zunge  ein,  und 
stehen  in  parallelen  Reihen,  welche  von  der  Mitte  schief  nach  vorn 
und  aussen  gegen  die  Ränder  gerichtet  sind.  Sie  sind  unter  allen 
Zungenwärzchen  die  feinsten  und  längsten,  und  nehmen  gegen  die 
Zungenspitze  hin  nicht  an  Zahl,  wohl  aber  an  Länge  ab.  Nicht  alle 
von  ihnen  enthalten  Nerven,  wodurch  ihre  Bedeutung  als  Geschmacks- 
wärzchen verdächtig  wird.  Auch  ihr  dicker  und  verhornter  Epithe- 
lialüberzug,  welcher  aus  dachziegelförmig  übereinander  geschobenen 
Zellen  mit  stacheligen  oder  kolbigen  Fortsätzen  zusammengesetzt 
ist,  stellt  ihre  lebhafte  Betheiligung  an  den  Geschmacksempfindungen 
sehr  in  Zweifel.  Ein  Vergleich  derselben  mit  den  Hornstacheln  auf 
der  Zunge  vieler  Säugethiere  würde  etwas  für  sich  haben,  wenn 
ihre  Richtung  nicht  nach  vorn  ginge.  Die  Hornstacheln  auf  der 
Raubthierzunge  sehen  nach  hinten,  ut  fugituram  ab  ore  praedam 
retineant,  wie  Haller  sagt. 

Sehr  häufig  ist  der  (wie  bei  allen  Geschmackswärzchen  aus  längsfaserigem 
Bindegewebe  bestehende)  Grundstock  einer  fadenförmigen  Warze,  an  seiner  Spitze 
in  mehrere  kleinere  Wärzchen  wie  zerklüftet  Auch  zeigt  das  Epithel  nicht  selten 
das  eigenthümliche  Verhalten,  dass  es  von  der  Spitze  der  Warze  aus,  sich  in 
feine,  haarförmige  Fortsätze  spaltet,  welche  der  Warze  ein  pinselförmiges  Ansehen 
verleihen.    Dieses  Zerfasern  des  Epithels,  besonders  an  weiss  belegten  Zungen, 
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darf  nicht  verwechselt  werden  mit  den  bei  vielen  krankhaften  Zuständen  der 
Zungeuschleinihaut  auf  dieser  wuchernden  Fadenpilzen  (Leptothrix  buccali». 
Robin). 

2.  Die  schwamm-  oder  keulenförmigen  Wärzchen,  Pa- 
pulae fungiformes  s.  clavatae,  finden  sich  in  veränderlicher  Zahl 
zwischen  den  fadenförmigen  als  rothe,  knopfförmige  Höckerchen  hie 
und  da ,  besonders  gegen  die  Zungenspitze  hin ,  eingestreut.  Ihre 
Oberfläche  zeigt  sich  unter  dem  Mikroskope  selbst  wieder  in  kleinere 
Papillen  gespalten.  Sie  sind  sehr  nervenreich,  und  besitzen,  wie  die 
folgenden,  nur  einen  sehr  dünnen  Epithelialüberzug ,  welcher  ihre 
Blutgefässe  durchscheinen  lässt.  Sie  erscheinen  deshalb  an  der 
eigenen  Zunge  vor  dem  Spiegel  roth. 

3.  Die  8 — 15  wallförmigen  Wärzchen,  Papilla*  circumual- 
latae  «.  maximae,  die  nerven  reichsten  aller  Zungen  Wärzchen,  gehören 
nur  dem  hinteren  Bezirk  des  Zungenrückens  an,  welcher  den  Isth- 
mus faucium  bilden  hilft.  Sie  sind  in  zwei  Reihen  gestellt,  welche 
nach  hinten  convergiren,  und  sich  zu  einem  V  vereinigen,  an  dessen 
Spitze  gewöhnlich  die  grösste  dieser  Papillen  steht.  Jede  Wallwarze 
besteht  eigentlich  aus  einer  dicken,  schwammtörmigen  Warze,  welche 
von  einem  kreisförmigen  Schleimhautwall,  über  welchen  sie  etwas 
hervorragt,  umzäunt  wird.  Auch  sie  erscheint  bei  näherer  Unter- 
suchung an  ihrem  freien  Ende  mit  kleinsten  secundären  Wärzchen 
besetzt. 

An  oder  hinter  der  Spitze  des  von  den  convergenten  Linien 
der  Papillae  circumvallatae  gebildeten  V,  bemerkt  man  das  blinde 
Loch  (Foramen  coecum),  als  seichte  oder  blindsackfÖrmig  nach  hinten 
sich  verlängernde  Grube,  in  welche  mehrere  der  benachbarten 
Schleimdrüsen  des  Zungenrückeus  einmünden. 

Oefters  zieht  sich  das  Foramen  coecum  zu  einem,  bis  an  das  Lig.  glo**o- 
epiglotticum  medium  reichenden  Blindgang  ans  (Gaschwitz,  Morgagni).  Nach 
Bochdalek  jun.  sollen  sich  vom  hinteren  Drittel  dieses  Blindganges,  1—2  schief 
nach  vorn  und  aussen  gerichtete,  die  Fasern  der  Musculi  genioylotri  durchsetzende 
Nebengänge  abzweigen,  auf  deren  Enden  äusserst  zartwandige,  blinddarmähnliche 
Kanälchen  aufsitzen.  (Archiv  für  Anat.  1867.  Tab.  XIX.)  Was  weiters  auf 
dieser  Tafel  abgebildet  erscheint,  ist  ein  wahrlich  ungeheuerliches  Extravasat, 
aber  kein  neues  Organ. 

Der  Bau  der  Geschmackswärzchen  weicht  von  jenem  der  Tastwärzchen 
(§.  206)  nicht  wesentlich  ab.  Bezüglich  der  Nerven  erwähne  ich.  dass  in  den 
schwammfönuigen  Zungenwürzchen  bereits,  obwohl  selten,  auch  Tastkörperchen 
aufgefunden  wurden  (Gerlach,  Kölliker).  Wie  die  Nerven  in  den  Papillen  en- 
digen, ist  zur  Stunde  noch  Gegenstand  von  Controvcrsen.  Axel  Key's  Beobach- 
tungen an  Froschzungen,  und  jene  von  M.  Schultz e,  Schwalbe  und  Lov6n, 
an  menschlichen  Zungen,  machen  es  wahrscheinlich,  dass  die  Axencylinder  der 
Primitivfasern  der  Geschmacksnerven,  mit  gewissen  Epitbelialzellon  der  Geschraacks- 
wärzchen  zusammenhängen,  und  letztere  somit,  wie  es  früher  von  den  Riechnerven 
angeführt  wurde  (§.  215),  als  sogenannte  Geschmackszellen  oder  Schmeck- 
becher, peripherische  Endigungs weisen  der  Geschmacksnerven  darstellen.  An 
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der  Seitenfläche  der  Wallwarzcn  sind  diese  Zellen  in  knoBpenförmige  Gruppen 
geordnet,  welche  entsprechende  Lücken  de«  Warzenepithels  ausfüllen  (Ge- 
schmacksknospen), über  welche  im  Arcliiv  für  Mikruskupie  (3.,  4.  und  6.  Bd.) 
ausführlich  gehandelt  wird. 

An  der  Zungenwurzel  bilden  die  Balgdrüsen  (§.  90),  welche  von  den  Alten 
als  Glandulae  tenticitlare*  Linguae  bezeichnet  wurden,  eiu  fast  continuirliches ,  in 
die  Muskelsubstanz  eingreifendes  Drüsenlager.  Jeder  Balgdrüse  entspricht  ein 
flacher  Hügel  auf  der  Oberfläche  der  Zungenwurzel.  Eine  Oeflnung  auf  dem  Hügel 
führt  iu  eine  kleiue  Höhle  desselben,  in  deren  Wand  die  geschlossenen  Bälge  mit 
ihrem  Inhalt  von  Lymphkürperehen  lagern.  Die  Bälge  scheinen  jedoch  keine  «in- 
stanten Vorkommnisse  zu  sein.  Sie  fohlen  zuweilen.  Auch  giebt  es  Zungen,  in 
welchen  die  Wand  der  Drüsenhöhle  mit  freien,  nicht  in  Bälgen  eingeschlossenen 
Lymphköqterehen  infiltrirt  erscheint.  Böttcher  denkt  selbst  an  einen  patholo- 
gischen Ursprung  der  Bälge  (Arch.  für  path.  Anat  18.  Bd.).  Zuweilen  mündet  auch 
eine  solche  Balgdrüse  auf  der  Höhe  einer  Papilla  circumvaliata  aus. 

Das  geschichtete  I'flastcrepithcl  der  Zunge  (welches  auch  die  nöhle  der 
Balgdriisen  auskleidet)  unterscheidet  sich  durchaus  nicht  von  jenem  der  übrigen 
Mundhöhlenschleimhaut,  Es  besteht  aus  mehrfachen  Lagen  breiter  und  flacher 
Zellen  (Plattenepithel),  welche  sich  mit  dem  sogenannten  Zungenbeleg  abstossen, 
und  wieder  erzeugen.  Bei  Verbrühungen  und  gewissen  Ansschlagskrankheiten, 
fallt  das  Epithel  der  Zunge  iu  grösseren  Stücken  ab. 

Die  durch  den  Speichel  gelösten  schmeckbaren  Bestandteile  der  Nahrungs- 
mittel, müssen  sich  durch  das  Epithel  der  Zunge  durchsaugen,  um  auf  die  Nerven 
der  Papillen  wirken  zu  können.  Daher  erklärt  es  sich,  warum  schwer  lösliche 
Substanzen  erst  geschmeckt  werden,  nachdem  sie  längere  Zeit  in  der  Mundhöhle 
verweilten,  ja  erst  nachdem  sie  verschluckt  wurden  (Nachgeschmack).  Trockene 
Nahrung  in  trockener  Mundhöhle  erregt  keinen  Geschmack.  Alle«  Unlösliche  ist 
geschmacklos. 

§.  255.  Binnenmuskeln  der  Zunge. 

Das  Fleisch  der  Zunge  besteht,  nebst  den  sich  mit  einander 
kreuzenden  und  verwebenden  Fasern  des  Musculus  genio-glossus, 
hyo-glossus  und  stylo-glossus  (§.  lf>4),  noch  aus  drei  besonderen  Mus- 
kelschichtcn,  welche  in  der  Zunge  entspringen,  und  auch  in  ihr 
endigen,  und  auf  die  Veränderung  der  Form  der  Zunge  zunächst 
Einfluss  nehmen.  Nur  das  Notdürftigste  mag  hier  über  sie  verlauten. 

Die  obere  Läugenschichte  liegt  gleich  unter  der  Schleim- 
haut des  Zungenrückens,  und  schiebt  ihre  Bündel  zwischen  die  zur 
Zungenoberfläche  emporstrebenden  strahligen  Bündel  des  Genio- 
glossujt  ein.  Die  untere  übertrifft  an  Stärke  die  obere.  Sie  dehnt 
sich  zwischen  dem  Musculus  genio-glossus  und  hyo-glossus  an  der 
unteren  Fläche  der  Zunge  bis  zur  Spitze  hin.  —  Die  quere  Muskel- 
schichte (Musculus  lingualis  transversus),  entspringt  von  den  Seiten- 
flächen des  Septum  linguae.  Ihre  Fasern  laufen  nach  aus-  und  auf- 
wärts; die  inneren  gehen  zum  Kücken  der  Zunge,  die  äusseren  zum 
Zungenrande,  und  schieben  sich,  um  diese  Richtung  eiuschlagen 
zu  können,  zwischen  den  Längeufasorn  des  Genio-glossus  und  Hyo- 
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glassus  hindurch.  —  In  der  Zungenspitze  kommen  auch  senkrechte, 
von  der  oberen  zur  unteren  Fläche  ziehende  Muskelbündel  voi. 
Ehrlich  gestanden ,  weiss  man  von  allen ,  in  den  Bau  der  Zunge 
eingehenden  Muskeln  nicht,  wie  sie  endigen. 

Der  von  Bochdalek  jun.  beschriebene  unpaare  Mtuculu*  lingualis  in/, 
medhi»,  entspringt  von  einer  knotigen  Anschwellung  am  hinteren  Theile  des  Seplum 
Hnguae,  und  verlänft  zwischen  den  hinteren  Partien  der  beiden  Getiio-glotti  gerade 
nach  vorn,  um  mit  zugespitztem  Ende  sich  zwischen  diesen  Muskeln  zu  verlieren. 

Die  Mitwirkung  der  Zunge  beim  Kauen,  Sprechen  und  Schlingen,  ist  hin- 
länglich bekannt.  Zungenlähmung  erschwert  und  stört  diese  Functionen  auf  die 
auffälligste  Weise.  Wahrend  dos  Kauens  treibt  die  Zunge  die  halbzerquetscht« 
Nahrung  wieder  zwischen  die  Stampfen  der  Zähne  hinein,  bis  Alles  gehörig  zer- 
kleinert ist  Man  kann  sogar  mit  der  Zunge  jene  Nnhrungsthcile  hervorholen, 
welche  in  die  Bucht  zwischen  Backen  und  Unterkiefer  hineingeriethen.  Beim 
Sprechen  vermittelt  sie  die  Bildung  der  f'omonante»  linguale*.  Beim  Schlingen  ist 
sie  es,  welche  den  fertig  gekauten  Bissen,  durch  den  Iafhmu*  faucium  in  den 
Rachen  drängt.  -  Es  giebt  Menschen,  welche  ihre  Zunge  ungewöhnlich  weit  her- 
vorstrecken können,  jedoch  nie  so  weit,  dass  man  die  Wallwärzchen  oder  das 
Foramen  coecum  zur  Ansicht  bekäme.  —  Ich  kannte  eine  berühmte  Altsängerin, 
welche  ihre  eben  nicht  ungewöhnlich  lange  Nase,  mit  der  Zungenspitze  berühren  konnte. 
Thiere  reinigen  sich  auch  die  Nase  mit  der  Zunge.  —  Dass  ein  zu  kurzes  Zungeii- 
bändchen  bei  Kindern  das  Saugen  beeinträchtige,  scheint  mir  eine  Sage  aus  der 
Ammenstnbo  zu  sein,  indem  das  Kind  nicht  mit  der  Zunge,  sondern  durch  Senken 
des  ganzen  Mundhöhlenbodens  saugt. 

§.  256.  Rachen. 

Der  Rachen,  Pharynx,  (man  denkt  bei  diesem  Namen  un- 
willkürlich an  reissendc  Thiere)  liegt  hinter  der  Nasen-  und  Mund- 
höhle. Seine  Gestalt  ist  trichterförmig,  mit  oberer  Basis,  und  unterer, 
zur  Speiseröhre  sich  verengender  Spitze.  Seine  vordere  Wand  be- 
sitzt Verkohrsöfinungen  mit  der  Nasenhöhle  (Choanae),  mit  der  Mund- 
höhle (Isthmus  faucium),  und  mit  dem  Kehlkopf  (Aditm  ad  (aryngem). 
Eine  gewisse  Aehnlichkeit  der  Form  lässt  den  Pharynx,  und  seine 
Fortsetzung  als  Speiseröhre,  mit  dem  Windfang  auf  den  Dampf- 
schiffen, durch  welchen  frische  Luft  in  den  Hcizraum  gebracht  wird, 
vergleichen.  Er  gränzt  nach  oben  an  den  Schädolgrund,  nach  hinten 
an  die  Halswirbelsäulo ,  seitwärts  an  die  grossen  Blutgefässe  und 
Nerven  des  Halses,  vorn  an  die  CJioanae,  den  Isthmus  faucium,  und 
den  Kehlkopf.  Der  unterste  Theil  des  Rachens,  welcher  hinter  dem 
Kehlkopf  liegt,  und  sich  rasch  zur  Speiseröhre  verengert,  heisst 
Schlundkop  f. 

Wird  der  weiche  Gaumen  so  weit  nach  hinten  gedrängt ,  dass 
seine  hintere  Fläche  sich  an  die  hintere  Wand  der  Racheuhöhle 
anlegt,  so  wird  letztere  dadurch  in  zwei  über  einander  gelegene 
Räume  gctheilt,  deren  oberer  (Cavum  pharyuyo-namli    die  dmanen, 
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und  deren  unterer  grösserer  (Cavum  pharyngo-laryngeum)  den  Isthmus 
und  den  Eingang  zur  Kehlkopfshühle  enthält.  Diese  Scheidung  der 
Kuchenhöhle  in  zwei  übereinander  befindliche  Räume,  stellt  sich  bei 
jedem  Schlingacte  ein,  so  wie  beim  Sprechen  des  Vocales  A,  und 
beim  Singen  mit  Brusttönen.  Angeborene  Spaltung  des  weichen 
Gaumens,  oder  Substanzverlust  durch  Geschwür,  bedingen  näselnde 
Sprache,  weil  ein  Theil  der  beim  Sprechen  ausgeathnieten  Luft,  durch 
die  Nasenhöhle  streicht 

Am  obersten  Theile  der  seitlichen  Rachenwand  liegt  die  Rachen- 
öffnung der  Eustachischen  Trompete  (§.  233),  unmittelbar  hinter 
dem  äusseren  Rande  der  Choanen.  Die  Oeffnung  ist  fast  oval, 
4"'  lang,  und  etwas  schräg  von  innen  und  oben  nach  aussen  und 
unten  gerichtet.  Sie  kann  durch  eine  an  der  Spitze  gekrümmte  Sonde, 
welche  durch  den  unteren  Nasengang  in  die  Rachenhöhle  geleitet 
wird ,  leicht  erreicht  werden.  Ilm;  Umrandung  ist  an  der  hinteren 
Peripherie  wulstiger,  als  an  der  vorderen.  Zwischen  der  Rachen- 
öffnung der  Tuba  und  der  hinteren  Pharynxwand  bildet  die  Schleim- 
haut eine  nach  aussen  und  oben  gerichtete,  blinde  und  drüsenreiche 
Bucht,  die  Rose nmü  11  er' sehe  Grube  (schon  von  Hai ler  erwähnt). 

Die  Wand  des  Rachens  Iässt  uns  drei  Schichten  erkennen. 
Die  äussere  gehört  einer  Fortsetzung  der  in  160  erwähnten 
Fiwcia  bueco-pharyngea  an.  Die  mittlere  besteht  aus  einer  I>age 
animaler  Muskeln,  —  die  innere  ist  Schleimhaut.  Im  Cavum  pha- 
ryngo-nasale  erscheint  die  Schleimhaut  röther,  und  drüsenreicher,  als 
im  Carum  pharyngo-laryngeum.  Sie  besitzt  im  erstgenannten  Räume 
ein  flimmerndes  Epithel,  im  letzteren  ein  mehrfach  geschichtetes 
Pflasterepithel,  dessen  Attribute  mit  jenem  der  Mundhöhle  überein- 
stimmen. Die  Drüsen  der  Schleimhaut  zerfallen  in  Schleimdrüsen 
und  Balgdrüsen.  Schleimdrüsen  finden  sich  besonders  zahlreich  im 
oberen  Bezirk  der  hinteren  Wand  des  Rachens.  Je  weiter  gegen 
den  Anfang  der  Speiseröhre  herab,  desto  spärlicher  werden  sie. 
Balgdrüsen,  und  zwar  vereinzelte  und  accumulirte,  hat  man  in  dem 
obersten  Theile  des  Rachens,  welchen  man  Fornix  pharyngis  nennt, 
angetroffen.  Sie  bilden  einen,  den  Mandeln  strueturverwandten,  bis 
3"'  dicken  Drüsengürtel  (Tonsilla  pharyngm  einiger  Autoren),  welcher 
hinter  dem  oberen  Rande  beider  Choanen,  von  einem  O&tium  tubae 
Eustachianae  zum  anderen  hin  überreicht. 

Ueber  die  Driiseuformationeu  im  Fornix  pharyngu  handelt  Luschka,  im 
Archiv  für  niikrosk.  Anat.  4.  Bd.  1868. 

Ich  möchte  die  Rachcnhöhlc  deu  Kreuzweg  der  Respiration»-  und  Ver. 
dauungshöhlo  des  Kopfes  nennen  (commvnU  aeri*  et  nutrivitntorum  via,  Hallef). 
Die  durch  dio  Naso  cingeathmetc  Luft,  und  der  zu  verschlingende  Bissen,  fT- 
Ungen  durch  den  Rachen  zum  Kehlkopf  und  zur  Speiseröhre.  Da  der  Lehr- 
gang dea  Rachen«  in  die  Speiaeröhre  hinter  dem  Kehlkopfe  liegt,  ao  müaaea  «cb 
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die  Wege  des  Luftstroms  und  des  Bissens  in  der  Rachenhöhle  kreuzen.  Ist  der 
Bissen  in  den  Rachen  gekommen ,  und  wird  dieser  durch  die  Conatriciore»  ver- 
engert, so  könnte  der  dadurch  gedrückte  Bissen  eben  so  gut  gegen  die  Choanen 
sich  erheben ,  oder  in  den  Kehlkopf  hinabgetrieben  werden ,  als  in  die  Speise- 
röhre gelangen.  Den  Weg  zu  den  Choanen  schliesst  der  weiche  Gaumen  ab, 
indem  er  sich  gegen  die  Wirbelsäule  stellt.  Der  Eintritt  in  den  Kehlkopf  wird 
durch  den  Kehldeckel  versperrt,  welcher,  wenn  der  Kehlkopf  beim  Schlingen  ge- 
hoben, und  die  Zunge  nach  rückwärts  geführt  wird,  sieh  wie  eine  Fallthüre  über 
das  (Minin  Jarymji»  legt.  Es  ist  nicht  richtig,  wenn  gewöhnlich  gesagt  wird, 
dass  der  niedergedrückte  Kehldeckel  dem  Bisseu  als  Brücke  dient,  über  welche 
hinüber  er  in  den  Schlundkopf,  und  sofort  in  die  Speiseröhre  geschafft  wird. 
Denn  der  Kehldeckel  kommt  eigentlich  mit  dem  Bissen  in  gar  keine  Berührung, 
da  er  nicht  durch  den  Bissen,  sondern  durch  den  Zungengrund,  gegen  welchen 
er  beim  Heben  des  Kehlkopfes  wahrend  des  Schlingens  angepresst  werden  muss, 
niedergedrückt  wird.  —  Nur  beim  Erbrechen  kann  Festes  oder  Flüssiges  aus  der 
Rachenhöhle  in  die  Nasenhöhle  hinauf  geschleudert  werden,  oder  bei  einem  tiefen 
und  hastigen  Einathmen,  wie  es  dem  Lachen  voranzugehen  pflegt,  aus  der  Mund- 
höhle in  den  Kehlkopf  gerathen. 


§.  257.  Rachenmuskeln. 

Wir  unterscheiden  Hebe-  und  Schnürmuskcln  des  Rachens. 
Beide  sind  willkürlich  bewegliche  Muskelgruppen.  Die  Hebemuskeln 
sind:  der  paarige  Stylo-pharyngetis ,  und  der  unpaare,  nur  selten 
vorhandene  Azygos  pharyngis.  Der  Stylo-pharyngeus  entspringt  am 
Griffelfortsatz,  oberhalb  des  Stylo-glossus.  Er  zieht,  mit  seinem  Ge- 
span convergirend ,  zur  Seite  des  Pharynx  herab,  und  verliert  sich 
theils  zwischen  dem  mittleren  und  oberen  Schnürmuskel,  theils  findet 
er  eine  solide  Insertion  am  oberen  Rande  des  Schildknorpels  (zu- 
sammen mit  dem  Palato-pharyngeus.  §.  245).  Der  Azygos  pha- 
ryngis entspringt,  wenn  er  vorkommt,  von  der  Basis  des  Hinter- 
hauptbeins, und  mischt  seine  strahlig-divergirenden  Fasern  mit  denen 
der  beiden  Stylo-pharyngei. 

Die  Schnürmuskeln  (Constrictores  pharyngis)  bilden  die  Seiten- 
wände und  die  hintere  Wand  des  Rachens,  gegen  deren  Median- 
linie (Raphe)  sie  von  beiden  Seiten  her  zusammenstreben.  Man 
zählt  drei  Paare,  Constrictor  pharyngis  superior,  medius,  und  inferior, 
welche,  von  hinten  her  gesehen,  sich  der  Art  theilweise  decken, 
dass  der  untere  Constrictor  sich  auf  den  mittleren ,  und  dieser  auf 
den  oberen  hinaufschiebt.  Alle  knöchernen,  fibrösen  und  knorpe- 
ligen Gebilde,  welche  zwischen  Schädelbasis  und  Anfang  der  Luft- 
röhre gelegen  sind,  dienen  den  Faserbündeln  der  Rachenschnürer 
zum  Ursprünge,  und  es  muss  deshalb,  wenn  man  jedem  Bündel 
einen  eigenen  Namen  giebt,  eine  sehr  complicirte  Musculatur  her- 
auskommen. Da  der  obere  Constrictor  im  Allgemeinen  nur  von  ge- 
wissen Knochenpunkten  an  der  Schädelbasis  entspringt,  der  mittlere 
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nur  vom  Zungenbein,  der  untere  nur  vom  Kehlkopf,  so  wäre  es 
nicht  ungereimt,  sie  als  Cephalo-,  Hyo-  und  f^tryngo-phari/ngen^  ana- 
tomisch zu  taufen. 

Der  Conxtrictor  xuprvior  nimmt  (Iii*  "berste  Partie  der  hinteren  Raehenwaud 
ein,  welche  den  Choanen  gegenüber  steht.  Kr  entspringt  vom  Hamnlux  pteryyoi- 
deitx  (als  Ptcrygo-pharynyeue),  von  dem  hinteren  Knde  «1er  Linea  mylo-hyoidea  (als 
Mjfto+pkart/nyeu*),  vom  Seitenraride  der  Zunge  (als  Gloxxo-pftarynyetixj ,  nud  von 
der  zwischen  Ober-  und  l  Tnterkiefer  ausgespannten  Partie  der  Faxria  Ktuco-pha- 
rynyea  (als  Hucco-ftharynyeu*).  —  Die  Wirkung  dieses  Muskels  ist  nichts  weniger 
als  klar,  da  der  zu  verschlingende  Hissen,  nie  in  sein  Bereich  kommt,  indem  er, 
des  weichen  Gaumens  wegen,  nicht  nach  aufwärts  gegen  die  Choanen  getrieben 
werden  kann.  Der  schwache  Conxtrictor  media*  kommt  mit  zwei  Bündeln  vom 
grossen  und  kleinen  Hörne  des  Zungenbeins,  als  Cerato-  und  Chowlro-phai ymjeu*. 
Seine  oberen  Fasern  streben  in  der  hintereu  Raclieuwand  nach  aufwärts,  seine 
unteren  nach  abwärts,  während  seine  mittleren  horizontal  bleiben.  So  muss  es 
denn  zu  einer  oberen  und  unteren  Spitze  zwischen  den  beiderseitigen  Mückeln 
kommen.  Die  obere  Spitze  schiebt  sich  auf  den  Conxtrictor  xuperior  hiuauf,  die 
untere  wird  von  der  gleich  anzuführenden  Spitze  der  beiden  Conxtrictor  es  inferiores 
überdeckt.  Der  Conxtrictor  inferior  entspringt  vorzugsweise  von  der  äusseren 
Fläche  des  Schildknorpels  (Thyreo-pharynyeux) ,  und  von  der  Aussentläche  des 
Ringknorpels  (Crico-pharynyenxJ.  Auch  seine  Bündel  vereinigen  sich  mit  den  ent- 
gegengesetzten in  der  Raphe,  und  schieben  sich  (die  oberen)  mit  einer  nach  oben 
gerichteten  Spitze  über  den  Conxtrictor  meiliux  hinauf. 

Der  Weg  des  Bissens  von  den  Lippeu  bis  zum  Pharynx  steht  unter  der 
Aufsicht  und  Obhut  des  freien  Willens.  Hat  aber  der  Bissen  den  Raeheneingaug 
passirt,  so  hält  ihn  nichts  mehr  auf.  und  er  wird  ohne  Zuthun  des  Willens  in 
den  Magen  geschafft.  Kitzeln  des  Rachens  mit  dem  Finger  oder  einer  Feder,  wohl 
auch  durch  ein  verlängertes  Zäpfchen ,  erregt  kein  Erbrecheu ,  sondern  Schling- 
bewegung; —  Kitzeln  des  Zungengnuules  und  des  weichen  Gaumens  dagegen 
keine  Schlingbewegung,  sondern  Erbrechen.  Beide  Formen  von  Bewegungen  sind 
somit  Reflexbewegungen. 

Die  anatomische  Darstellung  des  Pharynx  muss  von  rückwärts  und  nach 
folgenden  Regeln  vorgenommen  werden:  Man  lost  an  einem  Kopfe  die  Wirbel- 
säule aus  ihrer  Verbindung  mit  dem  Hinterhaupte,  und  entfernt  sie.  Dadurch 
wird  die  hintere  Rachenwand,  die  an  die  vordere  Fläche  der  Wirbelsäule  durch 
sehr  laxes  Bindegewebe  befestigt  war,  frei.  Man  entfernt  nun  vorsichtig  die 
Reste  der  Faxcia  ttucco-pharynyea ,  und  verfolgt  die  unter  ihr  liegenden  Faser- 
bündel der  Levatores  und  (Vmstrietores  bis  zu  ihren  Ursprüngen ,  wodurch  auch 
die  Seitengegenden  des  Pharynx  zur  Ansicht  kommen.  Führt  man  von  unten 
her  durch  die  Speiseröhre  einen  Sealpellgriff  oder  eine  starke  Sonde  in  die 
Rachenhöhlc  eiu,  so  kann  man  damit  die  hintere  Rachenwand  aufheben,  und  man 
bekommt  eine  Idee  von  der  Ausdehnung  und  Form  dieses  häutig-musculösen 
Sackes.  Nun  trennt  mau  durch  einen  Längenschnitt  die  eben  präparirte  hintere 
Wand,  und  durch  einen  Querschnitt  ihre  obere  Anheftung  an  der  Schädelbasis, 
legt  die  beiden  dadurch  gebildeten  Lappen  wie  Flügelthüren  ans  einander,  und 
befestigt  sie  durch  Haken ,  damit  sie  nicht  wieder  zufallet!.  Man  übersieht  nun 
die  vordere  Raehenwaud  von  hinten  her,  und  lernt  die  Lage  der  Oeffnungen 
kennen,  welche  in  die  Nasen-.  Mund-  und  Kehlkopfshöhle  führen.  Die  Choanen 
sind  vom  Ixthmnx  faucium  durch  das  Pnlatnm  mol/e,  -  der  Isthmus  vom  Kehl- 
kopfseinganj?  durch  die  elastische  Knorpelplatte  des  Kehldeckels  getrennt.  Seit- 
wärts und  oben  sieht  man  hinter  den  Choanen,  die  Rachcnmündungen  der  Eu- 
stachischen Trom|»eten. 
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§.  2f>8.  Speiseröhre. 

Der  Rachen  geht  vor  dem  6.  Halswirbel  in  die  Speiseröhre 
über,  Oeso])hngtts  (wörtlich  Essenträger,  von  c"w,  tragen,  und  yor^s-h, 
essen).  Sie  verbindet  den  Rachen  mit  dem  Magen,  und  hat,  ausser 
der  mechanischen  Fortbewegung  des  Verschlungenen,  keine  andere 
Nebenbestimmung  zu  erfüllen.  Sie  liegt  hinter  der  Luftröhre,  und 
etwas  links  von  ihr,  geht  durch  die  obere  Brustapertur  in  den  hin- 
teren Mittelfellraum,  kreuzt  sich  mit  der  hinteren  Fläche  des  linken 
Luftröhrenastes,  und  legt  sich,  von  der  Thoilungsstelle  der  Luftröhre 
an,  an  die  rechte  .Seite  der  Aorta,  verlässt  hierauf  dio  Wirbelsäule, 
kreuzt  sich  neuerdings  mit  der  vorderen  Fläche  der  Aorta,  um  zum 
links  gelegenen  Foramen  oemplnujeum  des  Zwerchfells  zu  gelangen, 
und  geht  durch  dieses  in  die  Cardia  des  Magens  über.  Sie  be- 
schreibt also,  kurz  gesagt,  eine  langgedehnte  Spirale  um  die  Aorta. 
Eng  an  ihrem  Ursprünge,  erweitert  sie  sich  hierauf  etwas,  und 
nimmt  vom  sechsten  Brustwirbel  angefangen ,  an  Weite  wieder  ab. 

Lockeres  Bindegewebe  versieht  die  Speiseröhre  mit  einer 
äusseren  Umhüllungsmcmbran.  Die  darauf  folgende  Muskelhaut  be- 
steht aus  einer  äusseren  longitudinalen ,  und  inneren  Spiralen  oder 
Ringfaserschicht.  Die  Schleimhaut  lässt  Längenfalten  erkennen, 
welche  sich  beim  Durchgange  des  Bissens  glätten,  um  das  Lumen 
des  Rohrs  zu  erweitern.  Ihr  Substrat  besteht  aus  Bindegewebs- 
und elastischen  Fasern,  mit  einer  äusseren  Autlage  von  organischen 
Muskelfasern ,  welche  eine  mit  dem  Messer  darstellbare  besondere 
Schichte  der  Schleimhaut  bilden ,  die  von  nun  an  sich  durch  die 
ganze  Länge  des  Darmkanals  erhält.  Winzige  Papillen  fehlen  auf 
der  Speiseröhrenschleimhaut  nicht.  Ihre  Schleimdrüsen  gehören  zu 
den  kleineren  Formen,  und  stehen  solitär  oder  gruppirt.  Sie 
reichen  bis  in  das  submucöse  Bindegewebe ,  und  die  grösseren  der- 
selben dringen  selbst  in  die  Maschen  der  Längen-  und  Querfasern 
der  Muskelhaut  ein.  Das  dicke  geschichtete  Pflasterepithel  gleicht 
jenem  der  Mundhöhle. 

Als  höchst  seltenes  Vorkommen  verdient  eine  sackartige  Erweiterung'  des 
Oesophagus,  dicht  über  dem  Foramen  ot*ophagtum  des  Zwerchfells  erwähnt  zu 
werden.  Sie  wurde  zuerst  von  Arnold  als  Antrum  rardiacum  beschrieben,  und 
soll  das  am  Menschen  als  Citriofum  rariitimum  vorkommende  Wiederkäuen 
veranlassen. 

Die  Mnskelfasern  der  Speiseröhre  sind  am  Halstheilc  derselben  querge- 
streift, am  Brusttheilo  glatt.  Der  Uebergang  der  quergestreiften  Muskelfasern 
in  die  glatten  erfolgt  nicht  plötzlich.  Es  treten  vielmehr  zuerst  in  der  Kingfaser- 
schicht glatte  Muskelfasern  zwischen  den  quergestreiften  auf,  und  nehmen,  je 
weiter  die  8peiscröhre  gegen  den  Magen  herabkmnint,  desto  mehr  au  Zahl  zu, 
ohne  jedoch  die  quergestreiften  gänzlich  zu  verdrängen.       l>i<-  ron  mir  entdeckt«  u 
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Mutculi  hrvncho-  und  pleuro-oe»ophagei  (Zeitschrift  der  Wiener  Aerxte.  1844) 
führen  nur  glatte  Fasern.  Sie  haben  sich  seit  ihrer  Bekauntmachung  häufig  wieder 
gefunden.  Der  Broncho- or*nphag«tu  entspringt  von  der  hinteren  niembranösen 
Wand  des  linken  Bronchus,  der  Plettro-ottophageut  von  der  linken  Wand  des 
Mediastinnras.  Beide  contribuiren  zur  Bildung  der  Lfingenmuskeln  der  Speise- 
röhre. Der  Pleuro-oe/tophageus  kommt  öfter  vor,  als  der  Broncho -o&ophetgetu.  In 
einem  kürzlich  beobachteten  Falle  hatte  der  Plcuro  ot*ophageu*  eine  Breite  von 
3%  Zoll.  Eingehend  lässt  sich  Luschka  über  beide  Muskeln  vernehmen  in  seiner 
Abhandlung:  Der  Herzbeutel  und  die  Fa»cia  mdothoracica.  (Denkschriften  der 
kais.  Akad.  17.  Bd.)  Gruber  fand,  dass  auch  vom  rechten  Bronchus  zuweilen 
ein  Muskelbündel  an  den  Ouophagu*  tritt  (Arch.  für  Anat.  1869). 


§.  259.  Uebersicht  der  Lage  des  Verdauungskanals  in  der 

Bauchhöhle. 

Der  bei  weitem  grössere  Theil  des  Verdauungskanals  und 
seine  drüsigen  Nebenorgane,  liegen  in  der  Bauchhöhle,  und  werden 
von  dem  Bauchfelle,  Peritoneum,  eingeschlossen,  welches  einerseits 
als  Peritoneum  parietale  die  innere  Oberfläche  der  Bauchwandungen 
auskleidet,  andererseits  viele  faltenförmige  Einstülpungen  erzeugt, 
um  die  einzelnen  Abtheilungen  der  Verdauungsorgane  mit  einem 
mehr  weniger  corapleten  Ueberzuge  zu  versehen.  Die  Summe  dieser 
faltenformigen  Einstülpungen  des  Bauchfells,  wird  als  Peritoneum 
viscerale  bezeichnet. 

Der  Bauchtheil  des  Verdauungskanals  besteht  aus  drei,  durch 
Lage,  Gestalt  und  Structur  verschiedenen  Abschnitten.  Der  erste 
und  voluminöseste  ist  der  Magen,  —  der  zweite  das  dünne  (besser 
enge)  Gedärm,  und  der  dritte:  das  dicke  (weite)  Gedärm.  Jeder 
Abschnitt  wird  von  dem  nächstfolgenden  durch  eine  Klappe  getrennt. 

Der  Magen  liegt  in  der  oberen  Bauchgegend,  und  reicht  in 
beide  Rippenweichen  (Hypochondrie) ;  jedoch  weniger  in  die -rechte, 
als  in  die  linke.  Er  setzt  sich  durch  seinen  Ausgang,  den  Pförtner 
(Pylortu)f  in  das  dünne  Gedärm,  Intestinum  tenue,  fort,  an  welchem 
drei  Abschnitte  unterschieden  werden :  der  Zwölffingerdarm,  Leer- 
darm, und  Krumm  darin. 

Der  Zwölffingerdarm,  Intestinum  duodennm,  bildet  dicht  vor 
der  Wirbelsäule  eine ,  mit  der  Convexität  nach  rechts  gerichtete, 
hufeisenförmige  Krümmung.  Der  darauf  folgende  Leerdarm,  Inte- 
stinum jejunum,  geht  ohne  bestimmte  Grenze  in  den  Krummdarm, 
Intestinum  ileum,  über.  Beide  sind  in  zahlreiche  Windungen  gelegt, 
welche  Darm  schlingen  (Ansäe  8.  Gyri  intestinales)  heissen,  und 
die  Retßo  umbilicalis,  hypogastrica,  beide  Regionen  iliacae,  so  wie  die 
obere  Räumlichkeit  der  kleinen  Beckeuhöhle  einnehmen.  Die  Darm- 
schlingen variiren  in  Grösse  und  Richtung  sehr  mannigfaltig.  Man 
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sieht  sie  von  einer  Seite  zur  anderen,  auch  auf-  oder  abwärts  ge- 
richtet, niemals  jedoch  so  gelegen,  dass  die  Concavität  ihrer  Krüm- 
mung nach  der  Bauchwand  gerichtet  wäre.  Das  Ende  des  Krumm- 
darms erhebt  sich  aus  der  Beckenhöhle  zur  rechten  Darmbeingegend, 
und  mündet  in  den,  auf  der  Fascia  des  Musculus  Uiacus  dexter  ge- 
legenen Anfang  des  dicken  Gedärmes  ein.  —  Das  dicke  Gedärm, 
Intestinum  crassum,  zerfallt,  wie  das  dünne,  in  drei  Stücke.  Das 
erste  (der  Anfang  des  dicken  Gedärms)  ist  der  Blinddarm,  Inte- 
stinum coecum,  in  der  rechten  Darmbeingegend.  Von  hier  steigt  das 
zweite  Stück,  der  Grimm darm  (Intestinum  colon),  vor  der  rechten 
Niere  in  das  rechte  Hypochondrium  hinauf,  geht  dann  über  den 
Nabel  quer  in  das  linke  Hypochondrium  hinüber,  und  von  dort, 
vor  der  linken  Niere  abwärts  in  die  Beckenhöhle,  wo  es  sich  mit- 
telst der  S-förmigen  Krümmung  (Curvatura  sigmoidea),  welche  auf 
dem  linken  Musculus  Uiacus  internus  liegt,  in  das  dritte  Stück  des 
dicken  Gedärms,  in  den  Mastdarm  (Intestinum  rectum)  fortsetzt, 
welcher  ganz  und  gar  der  kleinen  Beckenhöhle  angehört.  Das  dicke 
Gedärm  umkreist  somit  das  dünne. 

Das  rechte  Hypochondrium  wird  von  der  voluminösen  Leber 
mehr  als  ausgefüllt,  indem  sie  mehr  weniger  über  den  Rand  der 
Rippen  vorragt.  Das  linke  Hypochondrium  enthält  die  Milz.  Die 
Bauchspeicheldrüse  liegt  dicht  hinter  dem  Magen,  quer  vor  der 
Wirbelsäule,  von  dem  concaven  Rande  der  Zwölffingerdarmkrüm- 
mung  bis  zur  Milz  sich  erstreckend. 

Die  Bauchspeicheldrüse  und  der  Zwölffingerdarm  werden,  ihrer  von  den 
ührigen  Abtheilungen  de«  Verdannngskanals  verdeckten  Lage  wegen ,  bei  der 
Eröffnung  der  Bauchhöhle  nicht  geaehen.  Alles  Uebrige  tritt  gleich  vor  die  Augen. 

§.  260.  Zusammensetzung  des  Verdauungskanals. 

Der  Verdauungskanal  besteht  in  seiner  ganzen  Länge  aus  einer 
sich  gleichbleibenden  Anzahl  von  Schichten.  Diese  sind,  von  aussen 
nach  innen  gezählt:  1.  der  Peritonealüberzug ,  2.  die  Muskelhaut, 
3.  das  submucÖ8e  Bindegewebe  (Zellhaut),  4.  die  Schleimhaut. 

Der  Peritonealüberzug  fehlt  am  unteren  Endstück  des  Mast- 
darms vollkommen,  und  ist  für  die  zwei  unteren  Drittel  des  Zwölf- 
fingerdarms, so  wie  für  den  aufsteigenden  und  absteigenden  Grimmdarm, 
kein  vollständiger,  indem  ein  grösserer  oder  kleinerer  Bezirk  der  hin- 
teren Fläche  dieser  Darmstücke  vom  Bauchfell  unüberzogen  bleibt. 

Die  Muskelhaut  besteht  durchwegs  aus  einer  äusseren  lon- 
gitudinalen,  und  inneren  Kreisfaserschicht.  Ihre  mikroskopischen 
Elemente  sind  glatte  (organische)  Muskelfasern,  welche  in  den  ver- 
schiedenen Abtheilungen    des  Darmkanals   immer   mit  denselben 
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Eigenschaften,  als  sehr  lange  und  schmale,  einen  verlängerten  stab- 
förmigen  Kern  einschliessende  Faserzellen  erseheinen.  Eine  dünne 
Lage  Bindegewebe  heftet  die  Muskelhaut  an  den  Bauchfellüberzug 
des  betreffenden  DaruistückB.  Dieses  Bindegewebe  heisst  subperi- 
toneal, oder  subserös. 

Auf  die  Muskelhaut  folgt  die  Zellhaut  des  Darmes,  welche, 
ihres  Verhältnisses  zur  Schleimhaut  wegen,  auch  submucöses 
Bindegewebe  genannt  wird.  Die  Alten  nannten  die  Zellhaut, 
ilirer  weisslichen  Farbe  wegen,  Tunica  neroea.  Meissner  zeigte 
vor  nicht  langer  Zeit,  dass  diese  Benennung  auch  in  unserer  Zeit 
nicht  ganz  unberechtigt  ist,  da  die  Zellhaut  einen  überraschenden 
Reichthum  sympathischer  ganglienhältiger  Nervengeflechte  besitzt. 

Am  meisten  Verschiedenheiten  unterliegt  die  Schleimhaut, 
deren  Attribute  im  Magen,  Dünn-  und  Dickdarm,  andere  werden, 
wie  bei  den  betreffenden  Orten  gleich  gezeigt  werden  soll.  Es  kann 
hier  nur  im  Allgemeinen  erwähnt  werden,  dass  sich  an  der  Schleim- 
haut des  gesammten  Darmkanals  eine  besondere,  tiefere  Schichte 
organischer  Muskelfasern  unterscheiden  lässt,  welche  Längen-  und 
Querrichtung  verfolgen,  und  zum  Unterschiede  der  früher  er- 
wähnten Muskelhaut  des  Verdauungskanals,  als  Muskelschicht 
der  Schleimhaut  bezeichnet  werden.  In  allen  Abtheilungen  des 
Verdauungsschlauches  besteht  die  Schleimhaut  aus  einem  sehr  gefass- 
reichen ,  netzförmig  durchbrochenen  Bindegewebsgerüst ,  in  dessen 
Lücken  Lymphkörperchen  in  variabler  Menge  angetroffen  werden, 
für  welchen  Zustand  der  Schleimhaut,  His  zuerst  das  Wort  adenoid 
gebrauchte,  für  welches  man  häufig  auch  den  Ausdruck:  cytogene 
Substanz  gebraucht  (von  xjxsc  Zelle  —  also  zellenbildend).  Ganglien- 
reiche Nervenplexus  wurden  in  der  eigentlichen  Schleimhaut,  mehr 
aber  im  submucösen  Bindegewebe  und  zwischen  der  musculösen 
Längs-  und  Ringfaserhaut  des  Darmkanals  von  Meissner  und  Auer- 
bach nachgewiesen. 

Alle  Abtheilungen  des  Verdauungskanals  besitzen  Cylinder- 
epithel,  unter  welchem  stellenweise  noch  eine  structurlose  Schichte 
zu  erkennen  ist. 

Diese  kurze  Uebersicht  der  Lage  und  Zusammensetzung  des  Verdauungs- 
kanals  mnsste,  um  häufige  Wiederholungen  zu  umgehen,  der  speciellen  Beschrei- 
bung aller  Einzelheiten  vorausgeschickt  werden.  Die  detaillirto  Beschreibung  des 
Verlaufs  des  Bauchfelles  bildet  in  §.  278  den  Schluss  der  Verdauungsorgane. 


§.  261.  Magen. 

Der  Magen  (Ventriculus ,  Stoniachus ,  Gaster)  ist  die  grösste, 
gleich  unter  dem  Zwerchfelle  liegende,   sack-  oder  re tortenformige 
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Erweiterung  des  Verdauungskanals ,  in  welcher  die  Nahrungsmittel 
am  längsten  verbleiben ,  ihre  im  verschlungenen  Bissen  noch  er- 
kennbaren Eigenschaften  verlieren,  und  durch  die  Einwirkung  des 
Magensaftes,  in  einen  homogenen  Brei  umgewandelt  werden  — 
Speisebrei,  Chymus.  Dio  Störung  seiner  Verrichtung  ist  eine  frucht- 
bare, und  so  lange  die  Menschheit  nicht  lernt  im  Essen  und  Trinken 
Maass  zu  halten,  sehr  gewöhnliche  Ursache  von  Erkrankungen.  Per 
quae  vivimwt  et  mni  summ,  per  eadem  etiam  aegrotamn»,  sagt  Hippo- 
crates. 

Der  Magen  nimmt  die  Regio  epigastrica  ein,  und  erstreckt  sich 
in  beide  Hypochondria  hinein.  Er  grenzt  nach  oben  an  das  Zwerch- 
fell, nach  unten  an  das  Querstück  des  Grimmdarms ,  nach  hinten 
an  das  Pankreas,  und  nach  links  an  die  Milz.  Seine  vordere  Fläche 
wird  von  der  Leber  so  bedeckt,  dass  nur  der  gleich  zu  erwähnende 
Magengrund,  und  eine  ohngetahr  1  Zoll  breite  Zone  längs  des  un- 
teren Randes  frei  bleiben.  —  Man  unterscheidet  an  ihm  den  Ein- 
gang, Cardin,  und  den  Ausgang  oder  Pförtner  Pylorus,  («6Xq-o3poCj 
Thorwächter).  Unterhalb  der  Cardia  und  links  von  ihr,  buchtet 
sich  der  Magen,  als  sogenannter  Grund,  Fundus  ventriculi,  bliud- 
sackförmig  gegen  die  Milz  aus.  Vom  Fundus  gegen  den  Pylorus 
verengert  sich  der  Magenkörper  mässig,  erweitert  sich  aber  vor  dem 
Pylorus  gewöhnlich  noch  ein  wenig,  um  das  sogenannte  Antrum 
pyloricum  Willisii  zu  bilden,  welches,  wenn  es  gut  entwickelt  ist, 
durch  eine  am  oberen  und  unteren  Msigenbogen  bemerkbare  Ein- 
schnürung vom  eigentlichen  Magenkörper  abgegrenzt  wird.  Der 
Pylorus  selbst  wird  äusserlich  als  eine  seichte  Strictur  gesehen, 
welche  den  Magen  vom  Anfange  des  Zwölffingerdarms  trennt.  Er 
fühlt  sich  härter  an,  als  der  eigentliche  Magen.  —  Die  vordere 
und  hintere  Fläche  des  Magens  gehen  am  oberen  und  unteren 
Bogen  in  einander  über.  Der  obere  Bogen  ist  concav,  und  kleiner 
als  der  untere ,  convexe.  Man  bezeichnet  deshalb  allgemein  den 
oberen  Magenbogen  als  Curvatura  7ninor,  den  unteren  als  Curvatura 
major.  Die  vordere  und  hintere  Fläche  werden  im  vollen  Zustande 
des  Magens  zur  oberen  und  unteren,  somit  die  Bogen  zum  vorderen 
und  hinteren.  Die  Capacität  des  Magens  variirt  nach  individuellen 
Verhältnissen  zu  sehr,  um  allgemein  ausgedrückt  werden  zu  können. 

Der  Peritonealüberzug  des  Magens  hängt  mit  denselben  Uebcr- 
zügen  benachbarter  Organe,  durch  faltenartige  Verlängerungen  zu- 
sammen. Man  unterscheidet  ein  Ligamentum  phrenico-gastricum,  zwi- 
schen Zwerchfell  und  Cardia,  und  ein  Ligamentum  gastro-Uenale, 
zwischen  Magen  und  Milz.  Von  der  Pforte  der  Leber  geht  das 
kleine  Netz,  Omentum  minus  s.  hepato-gastricum,  schief  zum  kleinen 
Magenbogen  hin.  Vom  grossen  Magenbogen  hängt  das  grosse  Netz, 
Omentum  majus  s.  geutro-colicum ,   gegen   die  Beckenhöhle  herab, 
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deckt,  wie  eine  Schürze,  das  Schlingenconvolut  de»  dünnen  Ge- 
därmes, schlägt  sich  dann  nach  rück-  und  aufwärts  um,  als  wollte 
es  zum  Magen  zurückkehren,  befestigt  sieb  jedoch  schon  früher 
am  querliegenden  Grimmdarme,  wo  es  mit  dem  Bauchfellüberzuge 
dieses  Darmstücks  verschmilzt.  Dieser  Anordnung  des  grossen  Netzes 
zufolge,  wird  jener  Theil  desselben,  welcher  zwischen  Magen  und 
Quergrimmdarm  liegt,  nur  zwciblättrig  sein  können,  während  der 
vom  Quergri  mm  darin  bis  zum  unteren  freien  Rand  des  grossen 
Netzes  sich  erstreckende  grössere  Abschnitt  desselben  vierblätterig 
sein  muss. 

Nur  da»  Ligamentum  phrenieo-gaatricum  verdient  den  Namen  eines  Halt- 
bandes des  Magens.  Die  übrigen,  hier  erwähnten  Bauchfellfalten ,  kommen  von 
so  beweglichen  Eingeweiden  her,  dass  sie  den  Magen  unmöglich  fixiren  können, 
und  er  somit  seine  Richtung  im  vollen  Zustande  ohue  Anstand  ändern  kann.  — 
Ueber  die  verschiedenen  Formen  des  Antrtim  pyloricum  bei  Menschen  und  Säuge- 
thieren  handelt  Relziua,  in  MülleS»  Archiv,  1857. 

§.  262.  Structur  des  Magens. 

Ein  Organ ,  dessen  sorgfältigste  Pflege  einziger  Lebenszweck 
so  vieler  Menschen  ist,  verdient  eine  eingehende  anatomische  Un- 
tersuchung. 

1.  Der  Bauchfellüberzug  des  Magens  stammt  von  den  beiden 
Blättern  des  kleinen  Netzes.  Dieses  kommt  von  der  Pforte  der 
Leber  her,  und  tritt  an  den  oberen  Bogen  des  Magens,  wo  seine 
beiden  Blätter  auseinander  weichen,  um  die  vordere  und  hintere 
Fläche  des  Magens  zu  überziehen,  und  am  unteren  Magenbogen 
wieder  zusammenkommen,  um  in  das  grosse  Netz  überzugehen.  An 
beiden  Bogen  des  Magens  bleibt  nur  so  viel  Raum  zwischen  den 
Blättern  der  Netze  übrig,  als  die  hier  verlaufenden  Blutgefässe 
erfordern. 

2.  Die  Muskelschichte  des  Magens  erscheint  complicirter  als 
jene  des  Gedärmes,  indem  zu  den  Längen-  und  Kreisfasern,  noch 
schiefe  Fasern  hinzukommen.  Die  Längenfasorn  mögen  wohl  als 
Fortsetzungen  der  Längenfasern  des  Oesophagus  angesehen  werden. 
Sie  liegen  am  kleinen  Magenbogen  dichter  zusammen,  als  am  grossen, 
und  bilden  überdies  an  der  vorderen  und  hinteren  Wand  des  Antrum 
pyloricum  je  ein  breites,  zuweilen  sehr  scharf  markirtes  Bündel  (Liga- 
menta pylori).  Die  nach  einwärts  auf  die  Längenfasern  folgenden  Kreis- 
fasern, kreuzen  sich  mit  ersteren  unter  rechten  Winkeln.  Sie  umgeben 
als  ringförmige  Schleifen  den  Grund,  den  Körper  und  den  Pylorus  des 
Magens,  stehen  also  senkrecht  auf  der  Längenrichtung  des  Magens. 
Das  Bündel  Kreisfasern,  welches  den  Pylorus  umgreift,  bildet  einen 
kleineren  Kreis  als  alle  übrigen,  und  treibt  somit  eine  faltenartige 
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Erhebung  der  Schleimhaut  gegen  die  Axe  des  Pylorus  vor,  wodurch 
die  Pförtnerklappe,  Valvula  pylori,  gegeben  ist. 

Die  Oeffnung  der  Pfortnerklappe  steht  nicht  immer  in  der  Mitte, 
sondern  nähert  sich  der  Darm  wand,  oder  rückt  gänzlich  an  sie  an, 
wodurch  der  Klappenring  zum  Halbmond  wird.  Das  Bündel  von 
Kreismuskelfasern  in  der  Pylorusklappe ,  wirkt  als  Sphincter,  und 
verschliesst  während  der  Verdauung  den  Magenausgang  vollkommen. 
An  der  Cardia  findet  sich  kein  besonderer  Sphincter.  Dagegen 
treten  an  derselben  zwei  schiefe  Faserzüge  auf,  welche  rechts  und 
links  von  der  Cardia  zwei  Schleifen  bilden,  die  von  einer  Fläche 
des  Magens  auf  die  andere  so  übergreifen,  dass  die  an  der  vorderen 
und  hinteren  Magenfläche  befindlichen  Schleifenschenkel,  sich  da- 
selbst schief  überkreuzen. 

3.  Die  Schleimhaut  wird  durch  ihr  submucöses  Bindegewebe 
so  lose  an  die  Muskelschichte  gebunden ,  dass  sie  sich  im  leeren 
zusammengezogenen  Zustande  des  Magens  faltenartig  erheben  und 
Vorsprünge  erzeugen  kann,  welche,  obwohl  vorzugsweise  der  Längs- 
richtung des  Magens  folgend,  doch  auch  durch  quere  Verbindungs- 
falten eine  Art  groben  Netzwerks  darstellen.  Ueberdies  zeigt  die 
Magenschleimhaut  unter  der  Loupe  noch  eine  Unzahl  kleiner  grubiger 
Vertiefungen,  von  runder  oder  polygonaler  Form,  welche,  besonders 
in  der  Nähe  des  Pylorus,  durch  niedrige,  am  freien  Rande  gefranste 
Schleimhautleistchen  (die  Plicae  villosae  einiger  Autoren)  von  ein- 
ander abgemarkt  werden.  Am  Grunde  der  Grübchen ,  wohl  auch 
auf  der  Höhe  ihrer  Trennungsleistchen ,  münden  die  das  wirksame 
Agens  der  Verdauung  absondernden  Pepsin-  oder  Labdrüsen  aus. 
Sie  bilden,  Mann  an  Mann  gedrängt,  ein  continuirliches  Drüsen- 
stratum des  Magens.  Ihre  Menge  ist  so  bedeutend,  dass  auf  einer 
Quadratlinie  Magenoberfläche  300 — 400  derselben  münden,  und  die 
Gesammtzahl  derselben  von  Sappey  auf  5  Millionen  angeschlagen 
wird.  Dieses  ungeheuren  Reichthums  an  Drüsen  wegen ,  wird  von 
dem  eigentlichen  Schleimhautgewebe  des  Magens  nur  sehr  wenig  er- 
übrigen ;  —  dasselbe  geht  fast  gänzlich  in  diesem  Drüsenstratum  auf. 

Die  PepBindrüsen  (TTeirrw,  verdauen)  gehören  der  Familie 
der  tubulösen  Drüsen  an.  Ihre  Länge  gleicht  so  ziemlich  der  Dicke 
der  Magenschleimhaut.  Ihre  Weite  wechselt  zwischen  0,01'"  und 
0,03"'.  Ihr  Grund  ragt  in  die  organische  Muskelschichte  der  Schleim- 
haut hinein,  so  dass  er  allenthalben  von  den  Muskelfasern  umgeben 
wird,  welche  dann  auch  durch  ihre  Zusammenziehung  auf  die  Ent- 
leerung des  Inhaltes  der  Drüsen  Einfluss  nehmen  werden.  Die  Rich- 
tung der  Pepsindrüsen  steht  senkrecht  auf  der  freien  Fläche  der 
Magenschleimhaut.  Der  aus  structurloser  Wand  bestehende  Schlauch 
einer  Pepsindrüse,  kann  einfach,  d.  i.  ungespalten  bleiben,  sich 
höchstens  seitlich  ausbuchten,  und,  gegen  sein  blindes  Ende  zu,  sich 
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etwas  schlängeln,  wohl  auch  zur  knäuelform  igen  Aufrollung  an- 
schicken. Oder  was  viel  öfter  der  Fall  ist,  der  DrÜRenschlauch 
spaltet  sich  in  2  oder  3,  parallel  neben  einander  bleibende  Zweige. 
Und  so  mag  man  denn,  wenn  es  beliebt,  einfache  und  zusam  in  en- 
ge; setzte  Formen  zugeben.  —  Das  Cylinderepithel  der  Magen- 
schleimhaut setzt,  sich  von  dem  geschichteten  PflaBterepithel  des 
Oesophagus,  durch  eine  scharf  gezeichnete  zackige  Grenzlinie  ab.  Es 
dringt  in  alle  Pepsindrüsen  eine  Strecke  weit  ein,  und  vindizirt  sich 
ohngefähr  ein  Drittel  oder  Viertel  ihrer  Länge.  Von  der  Stelle  an, 
wo  das  Cylinderepithel  der  Pepsindrüsen  aufhört,  enthält  der  Schlauch 
der  Drüse,  ein-  oder  zweikernige  rundliche  Zellen,  welche  ihn  nicht 
vollkommen  ausfüllen,  sondern  eine  feinste  Lichtung  (von  Ü,0o2"') 
frei  lassen.  Nur  das  blinde  Ende  der  Pepsindrüsen  wird  von  diesen 
Zellen  vollkommen  erfüllt.  Sie  worden  Labzellon  genaunt,  da  man 
sie  in  den  Drüsen  des  Labmagens  der  Wiederkäuer  zuerst  beob- 
achtete. Zwischen  den  Labzellen  finden  sich  in  den  Pepsindrüsen 
auch  Kerne,  und  eine  klare  Flüssigkeit  (Labsaft),  welche  während 
der  Verdauung  in  reichlichem  Maasse  abgesondert  wird,  den  ge- 
formten Inhalt  der  Drüson  (l^abzellen)  mechanisch  herausschwemmt, 
und  sich  mit  ihm  mischt.  Das  zwischen  Wand  und  Kern  der  Lab- 
zellen befindliche,  klare  oder  körnchenreiche  Fluidum,  scheint  mit 
dem  Labsafte  identisch  zu  sein.  Das  endliche  Schicksal  der  Lab- 
zellen besteht  im  Bersten  derselben ,  entweder  während  der  Ent- 
leerung der  Drüsen,  oder  nach  derselben.  Dadurch  wird  ihr  flüssiger 
Inhalt  frei,  mischt  sich  mit  dem  Labsafte,  und  bildet  mit  ihm  den 
sogenannten  Magensaft  (Saccus  gastriem).  Filtrirter  Magensaft,  der 
keine  Labzellen  und  keine  Reste  derselben  mehr  enthält,  verdaut 
so  gut  wie  unfiltrirter. 

Ausser  den  Pepsindrüsen  besitzt  der  Magen  nach  Frey  vereinzelt  stehende 
acinöse  Drüsen,  welche  ich  an  Iujectionspräparaten  der  Cardia  nie  vermisse. 
He  nie  unterscheidet  die  am  Pylorustheile  des  Magens  vorkommenden  Drüsen  von 
den  eigentlichen  Pepsindrüsen,  auf  den  Grund  hin,  dass  die  ersteren  in  der  ganzen 
Länge  ihres  Schlauches  (.'ylinderepithelium  führen.  Er  rechnet  sie  ebenfalls  zu 
den  Schleimdrüsen.  —  Man  stösst  auch,  jedoch  nicht  eonstant,  hie  und  da  auf 
vereinzelte  geschlossene  Follikel,  welche  mit  jenen  des  DarmkanaU  voll- 
kommen übereinstimmen,  und  deshalb  hier  blos  namentlich  angeführt  zu  werden 
brauchen. 

Die  Blutgefässe  der  Magenschleimhaut  zeigen  ein  interessantes  Verhalten 
zu  den  Pepsindrüsen.  Schon  im  submueosen  Bindegewebe  zerfallen  die  Arterien 
in  feinste  Zweige,  welche  zwischen  den  Schläuchen  der  Pepsindrüsen  senkrecht 
aufsteigen,  und  sie  mit  CapillameUen  umspinnen.  An  den  Mündungen  der  Drüsen 
gehen  diese  Capillaren  plötzlich  in  ein  weites  Gefässnetz  über,  dessen  Maschen 
Gruppen  jener  Mündungen  ringförmig  umschliessen,  und  aus  welchen  Verhältnis«- 
mässig  weite  Venen  entspringen,  welche,  zwischen  den  Drüsenschläuchen,  ohne 
von  ihnen  noch  weiter  Blut  aufzunehmen,  zum  submurönen  Bindegewebe  gerad- 
linig herabsteigen,  um  in  dessen  grössere  Venennetze  einzumünden. 
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Die  Pepsindrüsen  entleeren  ihren  Inhalt  nur  während  der  Verdauung.  Dass 
die  Anhäufung  ihres  Inhaltes,  während  des  Nüchternseins,  das  Gefühl  des  Hungers 
veranlasse,  ist  eine  willkürliche,  unbegründete  Annahme.  Wäre  dieses  der  Fall, 
so  müsste  man  in  der  Früh,  wo  der  Magen  am  längsten  leer  war,  den  grössten 
Hunger  haben.  —  Streift  man  die  innere  Fläche  eines  frischen  Magens  mit  der 
Messerschärfe  ab,  um  das  Seeret  der  Magundrüschun  zu  erhalten,  und  verdünnt 
man  dieses  mit  angesäuertem  Wasser  (Salzsäure),  hu  hat  man  sich  künstlichen 
Magensaft  bereitet,  der  zu  Verdauungs versuchen  extra  ventrieuium  verwendet 
werden  kann,  und  in  neuester  Zeit  auch  als  Heilmittel  Anwendung  fand. 

Die  Bewegung  des  Magens,  Motu*  peritlalticiis,  welche  durch  die  abwech- 
selnde Zusammenziehung  seiner  Längen-  und  Kreisfasern  bewerkstelligt  wird,  und 
von  der  Cardia  gegen  den  Pylorus  wurmförmig  fortschreitet,  wirkt  darauf  hin, 
nach  und  nach  jedes  Tbeilcben  des  Mageninhaltes  mit  der  Schleimhaut,  und  ihrem 
Drüsensecret,  in  Berührung  zu  bringen,  und,  was  bereits  chymifieirt  wurde,  in  das 
Duodenum  abzustreifen.  Stärkerer  Kraftäusserungcn  ist  der  menschliche  Magen 
nicht  fähig.  Die  Kraft,  mit  welcher  beim  Erbrechen  die  Magencoutenta  ausge- 
worfen werden,  hängt  nicht  von  der  Stärke  der  Mnskelhaut  des  Magens,  sondern 
hauptsächlich  vom  Drucke  der  Bauchpresse  ab. 


§.  263.  Dünndarm. 

Der  Zwölffingerdarm  (Intestinum  duodenum)  besteht  au» 
drei,  mittelst  abgerundeter  Winkel  in  einander  übergehenden  Stücken, 
welche  zusammen  eine  mehr  als  halbkreisförmige  Krümmung  (Huf- 
eisen) um  den  Kopf  des  Pankreas  bilden.  Das  obere  Quer- 
stück geht  vom  Pylorus  über  den  rechten  Lumbaltheil  des 
Zwerchfells  quer  nach  rechts,  beugt  in  das  rechts  von  der  Wirbel- 
säule liegende  absteigende  Stück  um,  welches  in  das  untere 
Querstück  übergeht,  dessen  Richtung  eine  vor  der  Aorta  und 
Vena  cava  ascendens,  schräg  nach  links  und  etwas  nach  oben  gehende 
ist.  Das  obere  Querstück  besitzt  einen  fast  vollkommenen  Perito- 
nealüborzug;  —  das  absteigende  Stück  nur  an  seiner  vorderen 
Fläche;  —  das  untere  Querstück  liegt  zwischen  beiden  Blättern  des 
queren  Grimmdarmgekröses  eingeschlossen.  —  Die  I^änge  des  Zwölf- 
fingerdarms misst  zwölf  Daumenbreiten ,  woher  sein  Name  stammt 
(8(i>$exa8äxTjX5v). 

Treitz  entdeckte  einen  constanten,  dem  Zwölffingerdarm  eigenen  Muskel, 
welchen  er  Musculus  tusperuoriu»  duodeni  nannte.  Er  geht  ans  dem  dichten 
Bindegewebe  hervor,  welches  die  Ursprünge  der  Arleria  coeliaca  und  mesenterica 
superior  umgiebt,  und  verliert  sich  in  dem  longitudinalen  Muskelstratum  des 
Zwölffingerdarmes  in  der  Gegend  der  unteren  Krümmung  (Prager  Vierteljahrsschrift, 
1853).    Der  Muskel  wurde  aller  Orten  bestätigt. 

Der  Leer-  und  Kr u mm d arm  (Intestinum  jejunum  et  ileum) 
bilden  zusammen  ein  circa  15  Fuss  langes,  gleichweites  Rohr,  welches, 
um  in  der  Bauch-  und  Beckenhöhle  Platz  zu  finden,  sich  in  viele 
Schlingen  legen  muss.    Bei  der  Abwesenheit  einer  Bcharfeu  Grenze 
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zwischen  Jejunum  und  Ileum,  rechnet  man  2/5  der  Gesammtlänge 
beider  auf  das  Jejunum,  s/s  a"f  das  Ileum.  Das  Schlingenconvolut 
des  vereinigten  Leer-  und  Krummdarms  nimmt  die  mittlere,  die 
untere  und  die  seitlichen  Gegenden  der  Bauchhöhle  ein,  und  lässt 
bei  leerer  Harnblase  seine  untersten  Schlingen  bis  in  die  kleine 
Beckenhöhle  herabhängen. 

Leer-  und  Krummdarm  werden  durch  eine  grosse  Bauchfell- 
tal te,  das  Dünndarmgekröse  (Mesenterium)  an  der  Wirbelsäule 
aufgehangen.  Der  Beginn  dieser  Falte  (Radix  mesenterii)  haftet  an 
der  Lendenwirbelsäule ,  wo  er  schief  vom  zweiten  Lendenwirbel 
zur  rechten  Symphysis  sacro-iliaca  herabsteigt.  Im  Laufe  gegen  den 
Dünndarm  wird  die  Falte  immer  breiter,  so  dass  sie  einem  Dreiecke 
gleicht,  desseu  abgeschnittene  Spitze  der  Wirbelsäule,  dessen  breite 
Basis  dem  Dünndarm  entspricht.  Da  der  Dünndarm  viele  Schlingen 
bildet,  so  muss  sich  das  Mesenterium  wie  ein  Jabot  (Halskrause) 
in  Falten  legen,  und  erhielt  deshalb  den  Namen  des  Gekröses  (Ge- 
krause). Je  weiter  die  Dünndarmschlingen  von  der  Wirbelsäule 
entfernt  liegen,  desto  länger  muss  das  Mesenterium  werden,  und 
desto  freier  geberdet  sich  die  Beweglichkeit  des  Darmes. 

Wenn  man  das  gesammte  Convolut  der  Dünndarmschlingen  mit  den  Händen 
znsammenfasst  und  aufhebt,  kann  man  das  Mesenterium  wie  einen  Fächer  oder 
Wedel  hin  und  her  bewegen,  und  es  versteht  sich  daraus,  dass  der  Dünndarm  mit 
jeder  Aenderung  der  Körperlage  auch  seine  eigene  Lage  ändern  muss.  Die  grösste 
Entfernung  von  der  Wirbelsäule,  und  somit  die  grösste  Volubilität,  hat  die  leUte, 
im  kleinen  Becken  liegende  Schlinge  des  Dünndarmes,  in  einer  Entfernung  von 
sechs  Zoll  vom  Blinddarm.  Diese  Darmschlinge  wird  deshalb  auch  am  häutigsten 
den  Inhalt  eines  Schenkel-  oder  Leistenbruches  bilden. 

Die  Peritoneal-  und  Muskelhaut  des  dünnen  Darmes  gleichen 
jener  des  Magens.  Letztere  wird  aus  einer  äusseren  longitudinalen, 
und  einer  inneren  Kreisfaserschicht  zusammengesetzt.  Die  Schleim- 
haut besteht  aus  einer  zunächst  unter  dem  Oylinderepithel  gelegenen, 
äusserst  dünnen,  structurlosen  Membran,  und  unter  dieser  aus  einem 
Stratum  von  feinstem,  netzförmigem  Bindegewebe,  als  eigentliche 
Schleimhaut,  mit  Kernen  an  den  Knotenpunkten,  und  allenthalben 
in  seinen  Maschen  zahlreiche  Lymphkörperchen  enthaltend.  An  dieses 
Stratum  schliesst  sich  die  organische  Muskelschicht  der  Schleim- 
haut an,  worauf  das  submucöse  Bindegewebe  folgt. 

§.  2«4.  Specielle  Betrachtung  der  Dünndarmschleimhaut. 

Die  Schleimhaut  des  dünnen  Gedärmes  verdient  eine  ausführ- 
liche Betrachtung.  Ihre  Attribute,  als  Falten,  Zotten,  und  Drüsen, 
sollen  deshalb  einzeln  zur  Sprache  kommen. 
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Sie  finden  sich  1.  als  Querfalten,  Valvxdae  conniventes  Ker- 
kringii,  vom  absteigenden  Stücke  des  Zwölffingerdarms  angefangen, 
bis  zum  Blinddarme  hin.  Im  Zwölffingerdarme  stehen  sie  enger  an 
einander  als  im  Jejunwn  und  lleum,  so  dass  bei  der  hängenden 
Lage  derselben,  der  Rand  einer  oberen  Falte  die  Basis  der  nächst 
unteren  deckt,  und  alle  Falten  somit  dachziegelform  ig  übereinander 
reichen.  Je  weiter  vom  Zwölftingerdarme  entfernt,  desto  niedriger 
werden  die  Falten  und  rücken  zugleich  weiter  auseinander,  so  dass 
sie  sich  im  Krummdarme  nicht  mehr  imbricatim  decken.  Sie  um- 
kreisen nie  ringförmig  die  ganze  Peripherie  des  Dannrohrs,  sondern 
höchstens  drei  Viertheile  derselben.  Als  reine  Schleimhautdupli- 
caturen  schliessen  sie  keine  Antheile  der  Muskelhaut  des  Darmes 
in  sich  ein.  2.  Eine  Längenfalte  (eigentlich  ein  kurzer  Längen- 
wulst) findet  sich  nahe  am  inneren  Rande  der  hinteren  Wand  des 
absteigenden  Stücks  des  Zwölffingerdarmes.  Sie  kommt  dadurch  zu 
Stande,  dass  der  gemeinschaftliche  Gallengang,  bevor  er  in  dieses 
Darms  tack  einmündet,  eine  Strecke  weit  zwischen  Muskel-  und 
Schleimhaut  nach  abwärts  läuft,  und  dadurch  die  letztere  zu  einem 
Wulst  aufwölbt.  Am  unteren  Ende  dieses  Wulstes  mündet  der  ge- 
meinschaftliche Gallengang,  und  der  mit  ihm  sich  verbindende  Aus- 
führungsgang der  Bauchspeicheldrüse.  3.  An  der  Uebergangsstelle 
des  lleum  in  den  Dickdarm  bildet  die  Schleimhaut  eine  doppellippige 
Klappe,  die  Blinddarmklappe  (Valvula  coli,  s.  Tulpii,  ».  Baidiini, 
auch  Valvtda  ileo-coeadis),  welche,  wie  das  Kotherbrechen  beweist, 
den  Rücktritt  der  Fäcalmassen  aus  dem  Dickdarm  in  den  Dünndarm 
nicht  zu  hindern  vermag.  Sie  enthält  Muskelfasern,  deren  Richtung 
jener  des  freien  Randes  der  beiden  Klappenlippen  entspricht.  Die 
Klappe  wird  gewöhnlich  als  Einschiebung  (Invagination)  der  Schleim-, 
Zell-  und  Kreismuskelschichte  des  Dünndarmes  in  die  Höhle  des 
Dickdarmes  betrachtet.  Die  Längenmuskelschichte  und  der  Bauch- 
fellüberzug gehen  schlicht  und  ungefaltet  über  die  Einschiebungs- 
stelle  der  drei  genannten  Häute  weg,  so  dass  wenn  man  einen 
Kreisschnitt  um  die  Uebergangsstelle  des  Dünndarms  in  den  dicken 
herumführt,  und  am  Krummdarm  zieht,  man  die  Klappe  fast  ganz 
verschwinden  machen  kann. 

An  aufgeblasenen  und  getrockneten  Präparaten  der  Uebergangsstelle  des 
Dünndarms  in  den  Dickdarm,  zeigt  es  sich,  dass  die  zwei  Lippen  der  Klappe 
fast  transversal  liegen,  etwas  gegeneinander  convergiren,  und  dadurch  einen 
querliegcnden,  trichterförmigen  Raum  bilden,  dessen  Basis  dem  Krummdarme,  und 
dessen  lanzettförmige  Oeffnung  dem  Grimmdanne  zugewendet  ist.  Man  sieht  aber 
auch  zugleich,  dass  die  untere  Lippe  der  Blinddarmklappe,  durch  die  schief  von 
unten  nach  oben  und  aussen  erfolgende  Insertion  des  lleum  in  das  Coecum  be- 
dungen wird,  —  die  obere  Lippe  dagegen  in  der  That  nur  die  erste  Plica  sig- 


Digitized  by  Google 


622  {•  ««4.  BpMMU  Batmchtnn*  d*r  l>Q»D,l  ,r,n»ohl*imh»iit. 

moidea  des  Colon  ascendens  darstellt  (§.  268).  Würde  das  Ileom  sich  nicht  schief, 
mmdern  horizontal  in  das  Coccum  einpflanzen,  so  würde  sicher  auch  die  untere 
Lippe  der  Klappe  fehleu,  die  obere  aber  fortbestehen. 

2.  Zotten. 

Von  der  Valvula  pylori  bis  zur  Valvula  coli  sehen  wir  die 
Schleimhaut  des  Dünndarmes  mit  zahllosen,  kleinen,  im  nüchternen 
Zustande  platten,  im  gefüllten  Zustande  mehr  gleichförmig  cylin- 
drischen,  oder  keulenförmigen  Flocken  besetzt,  welche,  wenn  man 
ein  Stück  Schleimhaut  unter  WasBer  bringt,  flottiren,  und  ihr  ein 
feinzottiges  Ansehen  verleihen.  Sie  sind  die  thätigsten  Organe  der 
Absorption  des  aus  dem  Chymus  ausgeschiedenen  nahrhaften  Speisen- 
Extracts,  des  Chylm,  und  werden  Darmzotten,  Villi  intestinalem,  ge- 
nannt. Im  oberen  Querstück  des  Duodenum  scheinen  sie  in  so  ferne 
zu  fehlen,  als  die  Schleimhaut  daselbst  nur  faltenförmige  Aufwürfe 
zeigt,  welche  man  sich  abor  aus  der  Verschmelzung  einer  Reihe  von 
Zotten  hervorgegangen  denken  mag.  Im  absteigenden  und  unteren 
Querstücke  des  Duodenum,  so  wie  im  Anfange  des  Jejunum  er- 
scheinen sie  am  breitesten,  nehmen  im  Verlaufe  des  Dünndarmes 
bis  zum  Ende  desselben  an  Höhe  und  Breite  ab,  sind  aber  selbst 
an  der  oberen  Fläche  der  unteren  Lippe  der  Valvula  coli  noch  nicht 
ganz  verschwunden.  Nach  Krause's  Schätzung  kann  ihre  Gesamint- 
menge  vier  Millionen  betragen.  Man  ist  selbst  so  liberal,  noch  sechs 
Millionen  hinzuzugeben.    Das  macht  dann  zehn. 

Jede  Zotte  ist  eine  wahre  Verlängerung  oder  Erhebung  der 
Dünndarmschleimhaut ,  und  beBteht  demgemäss  aus  allen  Elementen 
der  letzteren :  Cylinderepithel,  structurlose  Haut,  Bindegewebe,  Blut- 
gefässe (welche  ein  hart  unter  der  structurlosen  Haut  der  Zotte  lie- 
gendes Capillargefassnetz  bilden),  glatte  Muskelfasern  mit  präva- 
lirender  Längenrichtung,  und  endlich  noch,  als  das  wichtigste 
Ingrodiens  im  Zottenbau,  ein  einfaches  oder  mehrere  Lymphgefässe. 
Einfache  Lymphgefässe  sind,  wie  an  Teichmann's  Prachtinjectionen 
zu  sehen,  keulenförmig,  mehrfache  dagegen  gehen,  gegen  die  Zotten- 
spitze zu,  schlingenftirmig  in  einander  über. 

Zu  einer  gewissen  Zeit  des  Etnbryolebens  giebt  es  keine  Zotten,  sondern 
nur  longitudinale  FKltchen  im  Dannkanal.  Die  Zotten  entstehen  erst  aus  diesen 
Schleimhaut  falten,  welche  vom  freien  Rande  aus  immer  tiefer  und  tiefer  einge- 
kerbt werden,  und  dadurch  in  eine  Folge  von  Zotten  zerfallen. 

3.  Drüsen. 

Der  Dünndarm  ist  reich  an  Drüsen.  Vier  Formen  derselben 
kommen  vor. 

a)  Die  Liebcrkühn1  sehen  Krypten  verhalten  sich  zur  Darm- 
schleimhaut, wie  die  Pepsindrüsen  zur  Magenschleimhaut.    Sie  sind 
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wie  diese,  einfache  tubulöso  Drüsen ,  und  zwar  die  kleinsten  dieser 
Art,  welche  wir  im  menschlichen  Leibe  kennen.  Sie  gelten  für  die 
Secretionsorgane  des  Dannsaftes ,  SvecuB  entericus.  Das  Oylinder- 
epithel  des  Darmkanals  bekleidet  die  secernirende  Fläche  derselben, 
jedoch  nicht  ganz  bis  auf  das  blinde  Ende  des  Drüsenschlauches 
hinab.  Ihre  Mündungen  werden  in  den  Zwischenräumen  der  Basen 
der  Darmzotten  gesehen.  Sie  kommen  grösser  und  zahlreicher  auch 
im  Dickdarme  vor. 

b)  Diu  Brun  Derschen  oder  Brun  n'schen  Drüsen,  welche  nach 
Schlemmer  nicht  zu  den  aeinösen,  sondern  zu  den  tubulösen  Drüsen 
gezählt  werden  müssen,  bilden  im  Anfangsstücke  des  Duodenum 
ein  fast  continuirliches  Drüsenstratum  in  und  unter  der  Mueosa, 
rücken  aber  im  weiteren  Verlaufe  dieses  Darrustückes  auseinander, 
und  verlieren  sich  am  Ende  desselben  gänzlich.  Ihre  Grösse  schwankt 
zwischen  — 1"'  Durchmesser.  Ihre  kurzen,  mit  Cylinderepithel 
ausgekleideten  Ausführungsgänge  durchbohren  die  Schleimhaut  schief. 
Ihr  alkalinisches  Secrot  gleicht  jenem  des  Pankreas.  Je  kleiner  das 
Pankreas,  desto  zahlreicher  werden  diese  Drüsen  angetroffen. 

Brunner  nnd  Rriinit  sind  Eine  Person,  —  jene  de«  Entdecker«  dieser 
Drüsen  —  eines  ehrliehen  Plebejers,  Namen«  Brunner,  1(587.  Derselbe  wurde 
aber  vom  Pfalzgrafen  zu  Rhein,  mit  dein  Prädicate:  v.  Hainmcrstcin  geadelt.  Er 
hiess,  seit  dieser  Standeserhebung,  am  Hofe  des  deutschen,  französischen  Ton, 
Sitte  (und  Unsitte)  nachäffenden  Duodezfiir»teu ,  Chevalier  le  Brun,  und  so 
wurden  denn  auch  die  Brunn  er' sehen  Drüsen  zu  Brun  n'schen  Drüsen. 

c)  Die  sogenannten  solitären  geschlossenen  Follikel, 
finden  sich  durch  die  ganze  Darmlänge.  Ihre  Menge,  ihre  Grösse, 
weniger  ihre  Form,  unterliegen  der  grössten  Unbeständigkeit.  Sie 
ragen  tief  in  das  hier  verdickte  submucöse  Bindegewebe  hinein. 
Man  Hess  sie  bis  auf  die  neueste  Zeit  von  einer  Membran  gebildet 
werden,  welche  ein  Fachwerk  gefüssführenden  Bindegewebes  um- 
schliesst.  In  diesem  Fachwerk  hausen ,  nebst  einer  klaren  Flüssig- 
keit, Haufen  zahlreicher,  in  allen  Eigenschaften  den  Lymphkör- 
perchen  (§.  65)  ebenbürtige  Gebilde.  Jeder  Follikel  wölbt  die 
darüber  wegziehende  Schleimhaut  etwas  auf.  Die  dadurch  gege- 
benen Hügelchen  der  Schleimhaut  führen ,  wenn  sie  grösser  sind, 
keine  Zotten.  Henle  verwirft  nun  mit  Recht  die  Umhüllungs- 
membran der  Follikel,  und  lässt  das  bindegewebige  Fachwerk  der- 
selben durch  Zerfaserung  und  feinste  Vernetzung  des  Bindegeweb- 
stroma  der  Schleimhaut  selbst  entstehen ,  nicht  aber  von  einer  dem 
Follikel  eigenen  Wand  ausgehen.  In  den  Lücken  dieses  Fach  Werkes 
liegen  die  erwähnten  Haufen  von  Lyinphkörperchen,  wie  denn  auch 
solche  Lvmphkörperchen  vereinzelt  oder  zu  mehreren,  im  Bindege- 
webstroma  der  Darmzotten,  und  der  gesammten  Dünn-  und  Dick- 
darmschleimhaut (in  letzterer  weniger  zahlreich  i  angetroffen  werden. 
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Gegen  das  Centrum  des  Follikels  hin,  kann  das  Balkenwerk  so 
schütter  werden,  dass  ein  grösserer  oder  kleinerer  Theil  des  Cen- 
trums, der  Balken  gänzlich  verlustig  geht.  Die  Follikel  wären  dem- 
nach keine  Follikel,  sondern  wandlose  Depots  von  Lymphkörperchen 
im  Bindegewebstroma  der  Schleimhaut.  Man  hat  für  diesen  Zustand 
des  Bindegcwebstroma  einen  neuen  Namen  erfunden,  und  bezeichnet 
ihn  als  adenoid.  In  der  Schleimhaut  von  Choleraleichen  treten  die 
Deposita  von  Lymphkörperchen  in  wahrhaft  ungeheurer  Menge  auf, 
und  erreichen  Hirse-  bis  Hanfkomgrösse. 

d)  Die  Peyer'schen  Drüsengruppen  (Agmina  «.  Insulae 
Peyeri,  Plaques  der  französischen  Anatomen)  sind  nur  Flächenanhäu- 
fungen solitärer  Follikel,  deren  Bau  sich  hier  ganz  auf  dieselbe  Weise 
wiederholt.  Sie  finden  sich  in  der  Regel  nur  im  Ileum,  und  nur  an 
Stellen  desselben,  welche  der  Anheftung  des  Mesenterium  gegen- 
überliegen. Eine  variable  Anzahl  solcher  Follikel  (20—80,  aus- 
nahmsweise selbst  noch  mehr),  lagert  sich  der  Fläche  nach  neben 
einander,  und  associirt  sich  zu  Gruppen  oder  Inseln,  welche  meistens 
von  einem  etwas  aufgeworfenen  Schleimhautsaum  umrandet  werden. 
Die  zwischen  den  einzelnen  Follikeln  befindliche  Schleimhaut  führt 
Zotten. 

Die  Hey  er  sehen  Drüsengruppen  können  öfter  schon  bei  äusserer  Besichti- 
gung des  Darmes,  einer  leichten  Wölbung  der  Darmflüche,  oder  anderer  Färbung 
wegen,  erkannt  werden.  Der  IJingcndurchmesser  einer  Gruppe  streicht  immer  nach 
der  Länge  des  Darmes. 

Die  solitüren  und  aggregirten  geschlossenen  Follikel  unterliegen  sehr  oft, 
unter  pathologischen  Bedingungen,  einer  Erosion  von  der  Danuhöhle  her,  wodurch 
sie  zackige  oder  scharfgerandete  Oeffnungen  erhalten ,  deren  häufiges  Vorkommen 
in  den  Leichen  von  Meuschen ,  welche  an  chronischen  Krankheiten  zu  Grunde 
giengen,  sie  lange  Zeit  für  normale  Oeffnungen  dieser  beiden  vermeintlichen 
Drüsengattungen  nehmen  lies«. 

§.  265.  Ueber  die  Frage,  wie  die  Lymphgefasse  in  den 

Dannzotten  entspringen. 

Nath.  Lieberkühn  (1745)  nahm  in  jeder  Zotte  eine  Höhle 
.in .  die  an  der  Spitze  der  Zotte  eine  Oeffnung  besitzen,  und  an  der 
Basis  derselben  mit  einem  Lymphgefasse  in  Verbindung  stehen  soll. 
Er  nannte  sie  Ampnlla.  „Ramuscultu  vasis  lactei  extenditur  in  ampul- 
htlam  8.  vesiculam,  ovo  hmtd  abrimikm,  in  cujus  apice  foramtnulum 
quoddani  exiguum  microscopio  deteyitur."  Es  würden  somit  die 
Lymphgefasse  offen,  wie  die  Puncto,  lacryninlia  der  Thränenröhrchen, 
beginnen.  Die  offenen  Mündungen  wurden  von  Hewson  bestritten, 
und  von  Fohmann  bleibend  widerlegt.  Die  Existenz  der  centralen 
Höhle  aber,  und  zwar  einer  Höhle  mit  selbstständiger,  nicht  vom 
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Zottenparenchym  gebildeter  Wand  (also  eines  Axenkanals  der  Zotte), 
wurde  nicht  aufgegeben.  Henle  erklärt  sich  für  eine  einfache,  zu- 
weilen an  der  Zottenspitze  kolbig  erweiterte  Centralhiihle,  als  blinder 
Ausläufer  eines  in  der  Darmsohleinihaut  eingelagerten  Lymphgefäss- 
netzes.  Kölliker  lässt  die  Frage  für  den  Menschen  unentschieden, 
behauptet  jedoch  auf  das  Bestimmteste ,  dass  bei  Thieren  mitten 
durch  die  Axe  der  Zotte  ein  einfaches,  mit  einem  blinden  und  er- 
weiterten Ende  beginnendes  Lymphgetass  verläuft.  Ebenso  Ecker, 
Frey,  und  Donders.  —  So  weit  die  Autoritäten.  Die  DU  minorum 
gentium  huldigen  diesen  oder  jenen.  Da  kam  Teich  in  an  n's  aus- 
gezeichnete Arbeit  (Das  Saugadersystem,  Leipzig,  1861).  Dasselbe 
lehrte  die  bisher  für  unmöglich  gehaltenen  Injectionen  der  Lymph- 
gefiisse  in  den  Zotten  des  Menschen  mit  gefärbten  Massen.  Te ich- 
in an  n' 8  Injectionen  haben,  nach  Verschiedenheit  der  Form  der 
Zotten,  theils  ein  einfaches  lymphatisches  Axengefäss,  theils  einfache 
Schlingen  mit  auf-  und  absteigendem  Schenkel,  theils  Schlingen  mit 
Queranastomosen ,  theils  communicirende  Schiingenaggregate  in  den 
Zotten  nachgewiesen,  mit  einer  Sicherheit,  welche  nur  die  vollendetste 
Injectionstcchnik  gewähren  kann.  Dieser  Technik  mögen  sich  Alle 
befleissigen,  welche  sich  zu  Sprechern  über  eines  der  schwierigsten 
Argumente  der  Histologie  berufen  fühlen. 

Den  eigentliche!!  Knotenpunkt  der  Sache,  oh  nämlich  die  mit  Injections- 
masse  gefüllton  Lymphgefäße  eigene  Wandungen  besitzen  oder  nicht,  lassen  auch 
die  Teichmann' sehen  Injectionen  unentschieden,  da  auch  in  Räumen,  welche 
keine  eigene  Wandung  haben,  sich  die  Iujectionsmasse  halten,  und  sie  als  Kanäle 
(Gefässe)  erscheinen  lassen  wird,  wenn  nur  die  den  Raum  umgebenden  Gebilde  so 
angeordnet  sind,  dass  sie  diesen  Raum  allseitig  begrenzen.  Ausführlich  handelt 
über  diese  Frage  L.  Auerbach  in  Virchow's  Arth.  33.  Bd. 

Nach  Brücke  (Sitzungsberichte  der  kais.  Akademie.  1852,  und  1868)  be- 
sitzen die  Zotten  und  die  eigentliche  Mucosa  des  Darmes  gar  keine  eigentlichen 
Lymph  gefässe.  letztere  beginnen  erst  in  der  Muskelschichte  «1er  Schleimhaut  mit 
offenen  Mündungen.  Der  zu  absorbirende  Chylns  durchdringt  das  ganze  Gewebe 
der  Zotten  und  der  Schleimhaut,  bis  ihn  sein  gutes  Geschick  in  die  offenen  Mäuler 
der  Lymphgefässc  führt.  Wie  es  hergeht,  dass  der  Chylus  gerade  in  die  Oeff- 
nungen  der  Lymphgefasso  trifft,  und  in  den  allerwärts  mit  einander  communicirenden 
Bindegewebs-Interstitien  der  Schleimhaut,  seine  Irrfahrten  nicht  weiter,  bis  in  die 
Steppen  des  Mesenteriums  ausdehnt,  bleibt  den  Vorstellungen  Jener  überlassen, 
welche  sich  hierüber  welche  bilden  können.  —  Eine  eben  so  wichtige  Rolle,  wie 
die  Saugadern,  spielen  die  Venen  der  Zotten  bei  der  Absorption.  Der  Antheil 
welchen  sie  hiebei  haben,  ist  durch  Versuche  constatirt.  (Mül/er't  Physiol.  1.  Bd., 
V.  Cap.) 
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§.  266.  Verhalten  der  Lymphgefasse  zu  den  solitären  und 
aggregirten  Follikeln  der  Dannschleimhaut. 

Wenn  man  es  für  einen  anatomischen  Charakter  der  Lymph- 
drüsen erklären  möchte,  dass  sie  weder  zu-  noch  abführende  Lymph- 
gefasse besitzen,  so  könnten  die  solitären  Follikel  und  die  Pey ein- 
sehen Drüsen  des  Darmkanals,  allerdings  zu  den  Lymphdrüsen 
gestellt  werden.  Diese  Stellung  wurde  ihnen  auch  von  Brücke 
angewiesen.  Den  Inhalt  der  genannten  Drüsen  bilden  ja  Lyinph- 
körperchen.  Wenn  man  aber  unter  Lymphdrüsen  solche  versteht, 
denen  durch  Lymphgefasse  Lymphe  zu-  und  abgeführt  wird,  so 
müssen  die  beiden  genannten  Arten  von  Drüsen  etwas  anderes  als 
Lymphdrüsen  sein,  da  sie  bei  der  gelungensten  und  reichsten  Fül- 
lung der  Lymphgefäße  der  Darmschleimhaut,  ganz  und  gar  leer 
bleiben.  Was  sie  eigentlich  sind,  lässt  sich  zur  Zeit  nicht  sagen, 
und  deshalb  on  se  paie  de  nwts.  Henle  sagt  es  ehrlich  heraus: 
„zu  einem  Ausspruch  über  die  physiologische  Bedeutung  der  conglo- 
birten  Drüsen  (solitäre  und  gruppirte  Follikel)  fehlen  uns  alle  An- 
haltspunkte." 

Man  schrieb  den  Lymphdrüsen  die  Bestimmung  zu,  Lymphkörperchen  zu 
erzeugen.  Da  nun  Lymphkörperchen  sich  in  den  Follikeln  der  Dannschleimhaut 
in  grosser  Menge  vorfinden,  verdient  ihre  Erhebung  zu  Lymphdrüsen  mehr  Ent- 
schuldigung als  Rüge,  denn  eine  Prämisse  des  Schlusses  ist  richtig.  Die  Lymph- 
drüsen können  aber  nicht  die  ausschliessliche  Erzeugungsstätte  der  Lymphkör- 
perchen sein,  da  letztere  selbst  in  dem  Inhalte  solcher  Lymphgefasse  gefunden 
werden,  welche  noch  durch  keine  Lymphdrüse  passirten.  Man  kann  sich  ferner 
eine  Lymphdrüse  nur  als  eiu  zur  Aufsaugung  in  besonderer  Beziehung  stehendes 
Organ  denken.  Die  Aufsaugung  des  Chylus  aus  dem  Darmkauul  nimmt  aber  mit 
der  abnehmenden  Menge  der  Zotten  im  Verlaufe  des  Dünndarmes  an  Intensität 
ab,  während  die  grössten  Massenanhäufungen  von  Follikeln,  als  Pey  er' sehe 
Drüsen,  gerade  an  das  Ende  des  Dünndarmes  verwiesen  sind. 

§.  267.  lieber  das  Cylinderepithel  des  Dünndarms. 

Das  Cy lindere pithel  des  Dünndarms  ist,  wie  jenes  des  Dick- 
darms, ein  einschichtiges.  Seine  palissadenartig  dicht  an  einander 
gereihten  Zellen,  weichen  aber  dadurch  von  der  Oylinderform  ab, 
dass  ihre  freie  Fläche  die  aufsitzende  etwas  an  Breite  übertrifft, 
ihre  Gestalt  somit  birnförmig  oder  kegelförmig  wird.  Der  birn- 
furmigen  Gestalt  der  Zellen  wegen,  muss  es  zwischen  ihnen  zu 
dreieckigen  Hohlräumen  kommen,  welche  von  kernhaltigen  rund- 
lichen Zellen  eingenommen  werden,  in  denen  man  theils  junge  Er- 
satzzellen für  abgestossene  ältere,  theils  Lymphkörperchen  zu 
erkennen  glaubte.    Während  der  Verdauung  findet  man  die  Zellen 
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des  Cylinderepithels  mit  Fettmoleküleu  gefüllt,  welche  theils  zer- 
streut, theils  linien-  und  netzförmig  angereiht,  vorkommen,  theils  zu 
grösseren  Fetttropfen  zusammenflicssen. 

Während  der  Verdauuugsact  im  Dünndarm  abläuft,  erhalten 
die  Zotten  und  ihre  Epithelialzellen ,  durch  Aufnahme  des  Chylus 
ein  ganz  eigentümliches  Ansehen ,  dessen  Deutung  und  Zurück- 
führung  auf  besondere  Structurverhältnisso  der  Zotten  und  ihres  epi- 
thelialen Ueb.erzuges,  eine  Unzahl  von  Interpretationen  in  den  diver- 
girendsten  Richtungen  zu  Tage  forderte,  welche  aber  weder  einzeln, 
noch  zusammengenommen ,  die  Leere  auszufüllen  im  Stande  sind, 
an  welcher  unsere  Kenntniss  über  den  Vorgang  der  Chylusubsorp- 
tion  leidet.  In  erster  Linie  mussten  an  deu  Cylinderzellen  der  Zotten, 
welche  der  zu  absorbireudo  Chylus  zuerst  zu  passiren  hat,  Einrich- 
tungen zur  Sprache  kommen,  welche  den  Durchgang  des  Chylus 
ermöglichen.  Hierauf  mussten  Wege  gefunden  werden,  welche  den 
Chylus  aus  dem  Bereiche  der  Epithelialzellen  in  die  Anfänge  der 
Chylusgefasse  (Lymphgefiisse)  überführen.  Eine  kurze  Zusammen- 
stellung des  hierüber  Gesehenen  und  Gedachten  will  ich  hier  ver- 
suchen, sei  es  auch  nur  um  das  Witz  wort  eines  französischen  Collegen 
zu  wiederholen,  la  science  exticte  du  microscopüte  ne  se  pique  pas 
d'  exaetitude. 

Man  hat  bis  auf  die  neueste  Zeit  die  Epithelialcylinder  der 
Darmzotten  für  vollkommen  geschlossen  gehalten.  Von  Brücke 
wurden  sie  zuerst  für  offen  erklärt  (becherförmig),  indem  der  der 
Darmhöhle  zugekehrte  Theil  ihrer  Wand  fehlen  soll.  Was  Brücke 
fehlen  Hess,  sahen  Andere  als  verdickten,  die  Zellenperipherie  selbst 
überragenden  Saum,  und  besehrieben  in  ihm  eine  mit  der  Längen  - 
axe  der  Zelle  parallele  Streifung,  welche  Kölliker  zuerst  für  Poren 
erklärte.  (Solche  Streifungen  finden  sich  aber  auch  an  deu  Deckeln 
der  Cylinderzellen  in  vielen  anderen  Schleimhäuten.)  Von  Bret- 
tauer und  Steinach  wurden  diese  Streifen  nicht  als  Poren,  sondern 
als  der  optische  Ausdruck  der  Zusammensetzung  jenes  Saumes  aus 
prismatischen,  von  einander  isolirbaren  Stäbchen  beansprucht,  welche 
die  oberflächlichste  Schichte  des  Zelleninhaltes  bilden,  also  wieder 
keine  Zellenwand  sind.  Im  nüchternen  Zustande  soll  der  Saum  um 
die  Hälfte  breiter  sein,  als  an  den  durch  Chylusaufnahme  gefüllten 
Zellen,  an  welchen  auch  die  Streifung  des  Saumes  nicht  mehr  Wahr- 
zunehmen ist.  E.  Wielen  sah  in  dieser  Straffirung  unvollkommen 
entwickelte,  nicht  zur  Freiheit  gelangte  Flimmerorgane,  Schiff  da- 
gegen eine  Art  von  Kauorgauen.  Nur  Lambl  erklärte  sie  für  eine 
Leichenerscheinung.  Trahit  sua  quemque  voluntas.  Virchow  fand 
auch  den  matten  körnigen  Inhalt  der  Epithelialzellen  fein  gestreift, 
und  Donders  versichert,  gefunden  zu  haben,  dass  feinste  Körnchen- 

reihen,  den  Streifen  des  Zellendeckels  entsprechend,  sich  von  der 
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freien  Wand  der  Zelle  gegen  ihre  Basalwand  fortsetzen.  Dass  diese 
Streifen  lineare  Aggregationen  kleinster,  von  der  Zelle  aufgenom- 
mener Chvlusmoleküle  in  wandlosen  Kanälen  sind,  wurde  blos  ver- 
muthet,  von  Friedreieh  aber  mit  Entschiedenheit  behauptet.  Am 
weitesten  und  kühnsten  drang  Heidenhai n  vor.  Er  lässt  die  Basen 
der  Epithelialeylinder  in  feinste  Fortsätze  auslaufen,  welche  Aeste 
erzeugen,  um  durch  diese  mit  den  im  Bindegewebstroma  der  Darm- 
zotten und  der  Schleimhaut  eingestreuten  Zellen  (Bindegewebskör- 
perchen)  in  Verband  zu  treten,  so  dass  ein  fein  verzweigtes  Kanal- 
svstem  zu  Stande  gebracht  wird ,   welches  von  den  Zellendeckeln 

w  CT  7 

der  Epithelialeylinder  bis  in  die  Mucosa  des  Darmes  reicht,  und 
aus  welchem  die  Antauge  der  bewandeten  ( 'hylusgefässe  hervor- 
gehen. Man  hat  es  aueh  versucht  (Letzerich),  zwischen  den 
Epithelialzellen  der  Zotten,  nach  der  Darmhöhle  zu,  offene  Räume 
anzunehmen  ( Vacuolen),  welche  mit  dem  absorbirenden  Kanalsysteme 
im  Inneren  der  Zotten  in  Verbindung  stehen  sollen.  —  Das  Er- 
gebniss  aller  dieser  mikroskopischen  Ausbeute  lautet  also  kurz:  wir 
wissen  nicht,  welche  Wege  der  Herr  dem  Chylus  bereitet  hat,  und 
wie  er  aus  der  Höhle  des  Darmes  in  das  centrale  Lymphgefäss  der 
Zotte  gelangt.  Dieses  soll  uns  jedoeh  nicht  hindern,  das  Beste  noch 
zu  erwarten. 

Sollte  es  einmal  zur  Erkenntnis*  der  Wahrheit  kommen,  werden  alle  vor- 
ausgegangenen, wenn  aueh  auf  Irrwege  geratlienen  Bestrebungen  mit  dem  Com- 
plimente  danken» werther  Vorarbeiten,  ad  acta  gelegt  sein.  So  wird  das 
Grelle  einer  seheinbaren  Geringschätzung,  welche  man  aus  diesen  Worten  her- 
auszulesen Neigung  verspüren  könnte,  etwas  abgeschwächt.  Irren  ist  menschlich, 
und  nur  die  Absichtlichkeit  des  Irrens  stempelt  es  zum  Betrug,  —  ein  bässlich 
Ding,  welches  die  ehrlichen  Leute  der  Wissenschaft,  wie  die  Spartaner  den  Vater- 
mord, gar  nicht  kennen  sollen. 

Untersuchungen  des  Darmepithels  bei  einer  grossen  Anzahl  von  Thieren 
verdanken  wir  Kölliker  im  8.  Bd.  der  Würzburger  Verhandlungen.  Eine  Zu- 
sammenstellung alles  Bekannten  und  neuer  Vermuthungon  gab  E.  Wieleu,  in 
der  Zeitschrift  für  w.  Med.  XIV.  Bd.  —  W.  Dönitz,  Arch.  für  Anat.  1864.  — 
Letzerich  in  Virchow's  Arch.  1*2»».  —  Zawarykin,  Verlauf  der  Chylusbahnen. 
Petersburg,  1809. 

§.  2<;s.  Dickdarm. 

Das  Endstück  des  Beum,  welches  aus  der  kleinen  Becken- 
höhle zur  Fossa  Hüten  dvxtra  aufsteigt,  inserirt  sich  nicht  in  den 
Anfang  des  dicken  Gedärmes ,  sondern  etwas  dariiber.  Das  unter 
die  Insertionsstelle  des  Beum  herabragende  Stück  des  Dickdarmes, 
heisst  Blinddarm  (Intest intim  eneeum).  Es  verhält  sich  zum  Beum 
so,  wie  der  Fundus  ventrietdi  zum  Oesophagus.  Der  Blinddarm  liegt 
auf  der  Fascia  iliaca  dextra.   Ein  vom  unteren  Ende  seiner  inneren 
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Gegend  ausgehender,  2 — 3  Zoll  langer,  und  in  die  kleine  Beeken- 
höhle  hinabhängender,  wurmför miger  Anhang  (Processus  vermi- 
cularis) ,  von  der  Dicke  einer  Federspule,  zeichnet  ihn  vor  dem 
übrigen  Dickdarm  aus.  Auf  den  Blinddarm  folgt  der  Grimmdarm 
(Colon),  welcher  als  Colon  ascendens  vor  der  rechten  Niere  bis  zur 
coneaven  Fläche  der  Leber  aufsteigt ,  dann  unter  der  Curvatura 
major  ventriculi  als  Colon  transversum  quer  nach  links  geht,  um  am 
unteren  Ende  der  Milz,  vor  und  etwas  auswärts  von  der  linken 
Niere ,  wieder  als  Colon  descendens  nach  abwärts  zu  laufen ,  und 
mittelst  der  Flexura  sigmoidea  s.  S  romannm,  in  den  Mastdarm 
überzugehen.  Dieser  letztere  zieht  nur  bei  Thieren  ganz  gerade 
(daher  der  Name  rectum) ,  zum  After  fort.  Im  Menschen  bildet  er 
zwei  Krümmungen,  von  welchen  die  obere,  an  der  linken  Symphysis 
sacro-iliaca  beginnt,  und  der  Concavität  des  Kreuzbeins  folgt,  die 
untere  kleinere  aber,  sich  von  der  Steissbeinspitze  bis  zum  After 
(Amts)  mit  vorderer  Convexität  erstreckt.  Die  obere  Mastdarm - 
krümmung  übertrifft  die  untere  an  Länge  nahezu  um  das  Vierfache. 

Der  Dickdarm  unterscheidet  sich  durch  seine  Weite,  seine 
Ausdehnbarkeit,  und  seine  vielfach  ausgebuchtote  Oberfläche,  von 
dem  Dünndarm.  Die  Buchten  führen  den  Namen  der  Haustra,  und 
sind  durch  Einschnürungen  von  einander  getrennt.  Die  Länge  des 
Dickdarms  misst  zwischen  4 — 5  Fuss.  Der  Wurmfortsatz  am  Blind- 
darm fehlt  bei  sehr  jungen  Embryoneu.  Er  bildet  sich  aber  nicht 
etwa  durch  Hervorwachsen  aus  dem  Blinddarm,  sondern  dadurch, 
dass  der  untere  Abschnitt  des  embryonischen  Blinddarms  nicht  mehr 
an  Umfang  zunimmt,  während  der  obere  fortfahrt  zu  wachsen.  Der 
durch  Wachsthum  nicht  zunehmende  Abschnitt  des  Blinddarms  heisst 
dann  Wurmfortsatz.  Nur  zwei  Säugethiere  besitzen  ihn:  der  Orang 
und  der  Wombat. 

§.  269.  Specielles  über  die  einzelnen  Schichten  des  Dickdarms. 

Einen  vollständigen  Peritoneal  übe  rzug  besitzen  in  der 
Regel  nur  das  Coecum  und  dessen  Wurmfortsatz ,  das  Colon  trans- 
rersnm,  und  S  romannm.  An  den  übrigen  Stücken  des  Dickdarms 
bleibt  ein  grösserer  oder  geringerer  Theil  ihrer  hinteren  Fläche 
ohne  Bauchfellüberzug,  und  wird  durch  Bindegewebe  an  die  be- 
nachbarten Stellen  der  Bauch-  oder  Beckenwand  befestigt.  Der 
Mastdarm  verliert  vom  dritten  Kreuzwirbel  an ,  wo  er  die  Fascia 
hypogastrira  durchbohrt,  seinen  Bauchfellüberzug  vollkommen.  Die 
Darmstücke  mit  unvollkommenen  Bauchfellüberzügen  können,  dem 
Gesagten  zufolge,  keine  Mesenterien,  d.  i.  doppelblätterige  Auf  hänge- 
bänder  besitzen.  .Sie  werden  deshalb  auch  un verschiebbar  sein.  Nur 
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wenn  sich  diese  Darmstücke  bei  Relaxation  des  Bindegewebes, 
welches  ihre  vom  Peritoneum  nicht  überzogene  Seite  an  die  Bauch- 
wand heftet,  von  letzterer  entfernen  (was  jedesmal  geschehen  muss, 
wenn  sie  den  Inhalt  eines  Leisten-  oder  Schenkelbruches  bilden), 
ziehen  sie  das  Peritoneum  als  Falte  nach  sich,  jedoch  ohne  dass  sich 
die  boiden  Blätter  derselben  vollständig,  wie  bei  dem  Mesenterium 
des  Dünndarms,  an  einander  legten.  Man  kann  insofern  nur  un- 
richtig von  einem  Mesocolon  ascendens  et  dencendens,  und  Mesorectum 
sprechen.  Dagegen  existirt  ein  Mesocolon  transversum ,  ein  Mesen- 
terium enreaturae  sigmoideae,  und  ein  Mesenterium  processus  vermi- 
cularis,  unter  denselben  Verhältnissen,  wie  das  Mesenterium  am 
Dünndarm.  Am  Colon  und  Rectum  Hnden  sich  noch  kleine,  beutel- 
tormige,  fettgefüllte  Verlängerungen  des  Bauchfellüberzuges,  welche 
Appendices  epiploicae  s.  Omentida  genannt  werden. 

Die  Muskel  haut  des  Dickdarms  schiebt  ihre  Längenfasern 
auf  drei  Stränge  zusammen,  welche  Fasciae,  auch  Taeniae  Valsalvae, 
oder  Ligamenta  coli  heissen.  Eine  Taenia  liegt  längs  dor  Anheftungs- 
stelle  des  Omentum  gastrocolicum  am  Colon  transversum  ,  die  zweite 
am  Mesenterialrande ,  und  die  dritte  ist  frei.  Sie  werden  deshalb 
als  Fascia  omentalis,  mesenterica,  und  libera  unterschieden.  Am  Rectum 
werden  diese  Fascien  so  breit,  dass  sie  unter  einander  zusammen- 
Hiessen,  und  dieses  Darmstück  somit  von  einer  last  ununterbroche- 
nen musculösen  Läugsfasersehicht  umgeben  wird.  Die  longitudinalen 
Fasciae  s.  Taeniae  schieben  den  Schlauch  des  dicken  Darmes  auf 
eine  geringere  Länge  zusammen,  verursachon  das  bauschige,  wie 
zusammengesehoppte  Ansehen  desselben,  und  somit  auch  die  Ent- 
stehung der  oben  erwähnten  Haustra  s.  Cellulae,  in  welchen  der 
Koth  durch  Aufsaugung  seiner  flüssigen  Bestandteile  härter  wird, 
und  sich  zu  ballen  anfangt.  Am  Ende  des  Mastdarmes  bilden  die 
durch  die  ganze  Länge  des  Dickdarms  nur  als  dünne  Schichte  vor- 
kommenden Kreisfasern,  einen  dickeren  Muskelring,  den  Sphincter 
ani  internus,  welcher  den  After  hermetisch  schliesst,  und,  wenn  er 
in  seiner  Wirkung  nachlässt,  durch  den  Sphincter  ani  externuat  der 
ein  selbstständiger,  der  Willkür  gehorchender  Muskel  ist,  auf  eine 
gewisse  Dauer  vertreten  werden  kann.  Wie  an  der  Speiseröhre 
treten  am  unteren  Ende  des  Rectum  auch  animalische  Muskelfasern 
zwischen  den  organischen  auf. 

Die  Schleimhaut  des  dicken  Darmes  erzeugt  viele,  in  Ab- 
ständen von  '/,"—  1"  auf  einander  folgende  halbmondförmige  Falten 
(Plicae  sigmoideae),  welche  gewöhnlich  von  einer  Taenia  zur  andern 
reichen,  somit  nicht  mehr  als  den  dritten  Theil  der  Peripherie  des 
Darmes  einnehmen,  und  mit  verschiedener  Höhe  (bis  1 ./')  in  die 
Darmhöhlc  vorragen.  Man  kann  sie  nicht  mit  den  Valvulis  conni- 
rrtitibus  des  Dünndarmes  vergleichen,  da  sie  Antheile  der  Krcis- 
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muskeln  in  sich  enthalten,  welche  den  Schleimhautfalten  des  dünnen 
Gedärmes  abgehen.  Die  letzte  Plica  sigmoidea  steht  ohngefahr  3  4  Zoll 
über  der  Aftermündung,  an  der  vorderen  und  zum  Theil  an  der 
rechten  Wand  des  Rectum.  —  Die  Dickdarmschleimhaut  besitzt 
dieselbe  adenoide  Structur,  wie  jene  des  Dünndarms,  d.  h.  Bie  besteht 
aus  einem  bindegewebigen  Netzwerk,  in  dessen  Maschen  eine  ver- 
änderliche Menge  von  Lymphkörperchen  angetroffen  wird.  Sie  be- 
sitzt keino  Zotten.  Von  Drüsen  finden  sich  nur  Lieberkühn' sehe 
und  solitäre  Follikol  vor.  Letztere  übertroffen  jene  des  Dünndarms 
an  Grösse,  und  unterscheiden  sich  zugleich  dadurch  von  ihnen,  dass 
auf  der  Höhe  der  Schleimhauterhebungen ,  welche  der  Lage  der 
Follikol  entsprechen,  eine  grubigo  Vertiefung  der  Schleimhaut  vor- 
kommt, welche  von  Böhm  irriger  Weise  für  die  Ausmündungs- 
öffnung der  Follikel  genommen  wurde.  Die  Lieber  kühn' sehen 
Drüsen  des  Dickdarms  sind  wie  jene  des  Dünndarms  gebaut.  Sie 
stehen  durch  die  ganze  Länge  des  Dickdarms  (auch  des  Wurmfort- 
satzes) sehr  dicht  godrängt  an  einander,  so  dass  sie  das  eigentliche 
Bindegewebstroma  der  Schleimhaut  in  ähnlicher  Weise  verdrängen, 
wio  es  von  den  Magendrüsen  bemerkt  wurde.  Ihre  Oeffnungen 
geben  der  Schleimhaut  ein  siebartig  durchlöchertes  Ansehen.  Jede 
Oeffnung  wird  von  einer  capillarcn  öefässmasche  umkreist. 

Unmittelbar  über  dem  After  bildet  die  Schleimhaut  des  Mast- 
darms 6 — 8  longitudinale  Falten  oder  Wülste  (Columna-e  Morgagni), 
zwischen  welchen  zuweilen  Querßiltchen  vorkommen.  Ilicdurch  ent- 
stehen die  als  Sinus  Morgagni  bekannten  Buchten.  Fremde  Körper, 
z.  B.  Nadeln,  Fischgräten,  Knochensplitter,  wolcho  mit  den  Nahrungs- 
mitteln zufällig  verschluckt  wurden,  können,  nachdem  sie  den  langen 
Weg  durch  den  ganzen  Verdauungsschlauch  zurückgelegt  haben,  in 
diesen  Buchten  des  Afters  angehalten  werden,  und  das  Einschreiten 
der  Kunsthilfe  nothwendig  machen.  —  Die  gesammte  Dickdarm- 
schleimhaut  führt  Cylinderepithel ,  dessen  Zellen  an  der  der  Darm- 
höhle zugekehrten  Wand  eine  ähnliche  StrafHrung  besitzen,  wie  sie 
an  den  Epithelialzellen  des  Dünndarms  beobachtet  wird.  Nur  die 
unterste  Partie  des  Mastdarms,  welche  die  Colnmnae  Morgagni  ent- 
hält, besitzt  ein  geschichtetes  Pflasterepithel. 

Kino  an  der  Mündung  dos  Proce$SUt  vermicularu  vnrfindliche  Sohleimhant- 
falte  wurde  von  Gerlach  genauer  beschrieben.  (Abhandl.  der  Erlanger  phys. 
Soc.  II.) 

§.  270.  Muskeln  des  Afters. 

Die  der  Willkür  unterworfenen  Muskeln  des  Afters  sind  der 

äussere  Schliessmuskil,  und  der  paarige  Hebemuskel.  Der 
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unwillkürliche  innere  Schliessmuskel  gehört  der  Kreisfaser- 
schicht des  Mastdarms  an. 

Der  äussere  Schliessmuskel,  Sphincter  ani  externm ,  ent- 
springt tendinös  von  der  Steissbeinspitze,  umgreift  mit  zwei  Schenkeln 
die  Afteröffnung,  und  kann,  wie  einst  Acutus,  nach  Umständen,  et 
premere,  et  laa*as  dare  jussus  habenas.  Vor  dem  After  vereinigen 
sich  beide  Seheukel  zu  einer  kurzen  Sehne,  welche  beim  Manne 
sich  in  die  sehnige  Kaphe  des  Musculus  biäbo-cavemosns  fortsetzt, 
beim  Weibe  in  den  Constrictor  cunni  übergeht. 

Der  lieber  des  Afters,  Lrvator  ani,  ein  breiter  und  dünner 
Muskel,  entspringt  an  der  Seitenwand  des  kleinen  Beckens  vom 
Arcus  tendineus  der  Fascia  hypogastrica ,  so  wie  auch  von  der  hin- 
teren Fläche  des  Schambeins,  dem  absteigenden  Aste  desselben,  und 
der  Spina  ossis  ischii.  Beide  Tsvatores  convergiren  gegen  den  After 
herab.  Ihr  Verhältniss  zum  Anus  gestaltet  sich  anders  für  die  hin- 
teren, mittleren,  und  vorderen  Bündel  des  Muskels.  Die  hinteren 
Bündel,  welche  an  der  Spina  ischii  entspringen,  treten  nämlich  nicht 
an  den  Anus,  sondern  pflanzen  sich  theils  am  Seitenrande  des  Steiss- 
beins  ein ,  wo  sie  mit  dem  Musculus  coccyyem  verschmelzen ,  theils 
vereinigen  sie  sich  vor  der  Steissbeinspitze  (aber  noch  hinter  dem 
After),  aponeurotisch  mit  den  gleichen  Bündeln  der  entgegengesetzten 
Seito.  Die  mittleren  Bündel,  welche  vom  Arcus  tendineus  ausgehen, 
treten  an  den  After,  und  verweben  sich  mit  dem  Sphincter  ani  ex- 
ternus.  Die  vorderen  Bündel,  welche  vom  Schambein  entspringen, 
begeben  sich  als  Lerator  prostatae  zur  Prostata  und  zum  Blasen- 
grund, bei  Weibern  zur  Scheide.  Bogreiflicherweise  werden  blos  die 
mittleren  Bündel  dieses  Muskels  den  After  einwärtsziehen  (heben). 

Ueber  die  Beziehungen  des  Lcvator  ani  zur  Prostata  und  zur  Pam  metn- 
hranaefn  urelhrae  handelt  ausführlich  Luschka  in  der  Zeitschrift  für  rat.  Med. 
1*68.  Bei  der  Untersuchung  der  Fascien  des  Mittelfleisches  (§.  .'l'i.'J,  324),  und 
der  Steissdrüse  (§.  32t>)  kommen  wir  auf  diesen  Muskel  wieder  zurück. 

§.  271.  Heber  den  Sphincter  ani  tertius. 

Man  war  lange  der  Ansicht,  dass  der  Darmkoth  sich  im  un- 
teren Ende  des  Mastdarms  ansammle,  und  durch  Druck  auf  die 
beiden  Sphincteren,  das  Bedürfniss  der  Entleerung  veranlasse.  Dass 
die  Kothsäule  nicht  bis  zu  den  beiden  Schlicssmuskeln  herabreiche, 
sondern  höher  oben  durch  einen  dritten  Sphincter  am  Herabsteigen 
gehindert  werde,  ist  eine  Thatsache ,  von  welcher  die  praktische 
Chirurgie  viel  früher,  als  die  Anatomie  Notiz  genommen  hat.  Wären 
die  beiden  Schliessmuskeln  die  einzigen  Kräfte,  welche  die  Fäces 
zurückhalten ,  so  müsste  bei  jeder  Operation ,   durch  welche  die 
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Sphincteren  zerschnitten  werden  (Operation  der  Mastdarmfistel,  Ex- 
stii*pation  des  Anus,  Mastdarm- Blasenschnitt) ,  Unvermögen  den 
Stuhlgang  zurückzuhalten,  eintreten,  was,  laut  Zeugniss  chirurgischer 
Erfahrung,  nicht  der  Fall  ist.  Untersucht  man  den  Mastdarm  an 
Lebenden  mit  der  Sonde  oder  mit  dein  Finger,  so  findet  mau  in 
der  Regel  den  zunächst  über  den  Sphincteren  befindlichen  Kaum 
desselben  leer.  Drei  bis  vier  Zoll  über  dem  Anus  stösst  die  Sonde 
auf  ein  Hinderniss,  und  kann  von  hier  aus  nur  mit  einiger  Kraft 
weiter  geschoben  werden.  Das  Hinderniss  rührt  von  einer  perma- 
nenten Zusammenziehung  des  Mastdarms  her.  Diese  kann  aber  nur 
durch  die  stärkere  Wirkung  der  Kreisfasern  gegeben  sein,  und  letz- 
tere verdienen  hier  somit  den  Namen  eines  Sphiuct.er  tertius.  NiUaton 
hat  ihn  als  tiphineter  ani  superior  in  die  Anatomie  eingeführt.  Die 
anatomische  Untersuchung  lehrt  zugleich,  dass  in  vielen  Fällen  die 
Kreisfasern  des  Mastdarms  an  der  genannten  Stelle  sich  dichter  zu- 
sammendrängen ,  und  einen  stärkeren  Ring  bilden.  Ich  habe  nur 
einmal  einen  Zusammenhang  dieser  Kroisfascrn  mit  dem  Periost  des 
Kreuzbeins  deutlich  erkannt  und  öffentlich  demonstrirt;  —  Velpeau 
sah  ihn  öfters  (Malgaigne,  anat.  chir.  pag.  379). 

Der  Darmkoth  bat  sich  also  nicht  im  unteren  Mastdarmende,  sondern  in 
der  Ciirvatuia  »iijmoidea  anzusammeln,  welche  im  leeren  Zustande  an  der  Seite 
des  Mastdarmes  in  die  Beckenhöhle  herabhfingt,  sich  durch  ihre  successive  Anftillung 
erheht  und  dreht  (wie  der  volle  Magen),  bis  die  Fäces  auf  den  oberen  Schliess- 
muskel  drücken,  welcher  nachzieht.  Nun  rücken  die  Fäces  bis  zum  Anus  herab, 
und  können  nur  vermittelst  des  willkürlich  wirkenden  Sphineter  mit  extemtu  eine 
Zeitlang  zurückgehalten  werden,  wozu  selbst  die  znsammengepressten  Hinterbacken 
mitwirken  müssen,  um  den  Entleerungsdrang  zu  überwinden.  Man  hütet  sich 
deshalb  in  dieser  kritischen  Lage  grosse  Schritte  zu  machen. 

§.  272.  Leber.  Aeussere  Verhältnisse  derselben. 

Die  Leber,  Hepar  s.  Jecur,  das  grösste  und  schwerste  Bauch- 
Eingeweide,  ist  eine  Drüse,  welche  sich  dadurch  von  allen  anderen 
Drüsen  unterscheidet,  dass  sie,  ausser  arteriellem  Blut,  auch  venöses 
Blut  durch  eine  eigene  Vene  (Pfortader  genannt  )  zugeführt  erhält,  und, 
nicht  wie  andere  Drüsen ,  ihr  Secret  allein  aus  arteriellem  Blute, 
sondern  grösstenteils  aus  dem  venösen  Blute  der  Pfortader  be- 
reitet. Sie  liegt  im  rechten  Hypochondrium ,  und  erstreckt  sich 
durch  die  Regio  epigastrica  bis  zum  linken  Hypochondrium  her- 
über. Sie  hat  im  Allgemeinen  oino  länglich  viereckige  Gestalt  mit 
abgerundeten  Winkeln.  Ihr  vorderer,  unter  den  Rippen  und  dem 
Schwertknorpel  hervorragender  Rand,  ist  scharf,  und  mit  einem, 
das  vordere  Ende  des  Ligamentum  Suspensorium  aufnehmenden  Ein- 
schnitte versehen.    In  Folge  der  durch  den  Gebrauch  der  Schnür- 
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leiber  bewirkten  Compression,  ragt  dieser  Rand  bei  Weibern  mehr 
als  bei  Männern  unter  den  Rändern  der  Rippen  hervor.  Er  lässt 
sich  aber,  der  Weichheit  des  gesunden  Leberparenchyms  wegen, 
durch  die  Bauchwand  nicht  fühlen,  was  nur  dann  dor  Fall  ist,  wenn 
krankhafte  Veränderungen  der  Dichte  der  Leber,  oder  höckerige 
Auftreibungen  dieses  Randes  vorkommen.  Der  hintere  stumpfe 
Rand  entspricht  der  Uebergangsstelle  der  Pars  lumbal  in  diaphrag- 
matis  in  die  Pars  costalis.  Er  steht  zugleich  höher  als  der  vordere, 
wodurch  die  Lage  der  Leber  nach  vom  abschüssig  wird.  Der  rechte 
Rand  ist  stumpf  wie  der  hintere,  und  der  linke,  scharfe  und  kurze 
Rand,  gegen  welchen  sich  die  Masse  der  Leber  allmälig  verdünnt, 
zieht  sich  in  einen  abgerundeten  Zipf  aus,  welcher  vor  der  Cardia 
des  Magens  liegt.  Die  obere,  convexe  Fläche  der  Leber  liegt  an 
die  Concavität  des  Zwerchfells  an.  Das  an  sie  befestigte  Ligamentum 
smpensorium  hepatis,  bezeichnet  die  Grenze  zwischen  dem  rechten, 
grösseren,  dickeren,  und  dem  linken,  kloineren,  und  dünneren 
Leberlappen.  Die  untere,  zugleich  nach  hinten  gerichtete  Fläche, 
berührt  das  obere  Ende  der  rechten  Niere,  und  erhält  zuweilen  von 
ihr  einen  seichten  Eindruck.  Sie  deckt  das  Ende  des  aufsteigenden, 
und  den  Anfang  des  queren  Grimmdarmes,  den  Pylorus,  und  einen 
grossen  Theil  der  vorderen  Magenfläche,  und  zerfällt  durch  drei, 
sich  wie  die  Linien  eines  II  kreuzende  Furchen ,  in  vier  Abthei- 
lungen oder  Lappen.  Die  Furchen  werden  als  Fossa  longitudinalis 
dextra  et  sinistra,  und  Fossa  transversa  bezeichnet.  Die  letztere 
führt  insbesondere  den  Namen  der  Pforte,  Porta  hepatis.  Rechts 
von  der  Fossa  longitudinalis  dextra  liegt  der  rechte  Leberlappen, 
links  von  der  Fossa  longitudinalis  sinistra  der  linke.  Vor  der  Fossa 
transversa  liegt  zwischen  den  beiden  Fossae  longitudinales  der  vier- 
eckige, hinter  ihr  der  S  p  ige  1' sehe  Leberlappen,  welcher  letztere 
mit  einem  stumpf  kegelförmigen  Höcker,  Tuberctdnm  papilläre,  und 
mit  einem,  auf  den  rechten  Leberlappen  sich  brückenartig  hinüber- 
ziehenden Fortsatz,  welcher  als  Tuberctdnm  caudatum  bezeichnet 
wird,  ausgestattet  ist. 

Die  Fossa  transversa,  oder  Porta  hepatis,  scheidet  die  beiden 
Fossae  longitmlinales  in  eine  vordere  und  hintero  Abtheilung.  Die 
rechte  Längenfurche  enthält  in  ihrer  vorderen  Abtheilung  dio  Gallen- 
blase, in  ihrer  hinteren  die  Vena  cava  ascendens;  die  linke  Längen- 
furche vorn  das  Nabelband  der  Leber,  hinten  den  Ueberrest  des 
Ductus  venosus  Arantii.  Die  Pforte  ist  dio  Aus-  und  Eintrittsstolle 
der  Gefasse  und  Nerven  der  Leber,  mit  Ausnahme  der  Venne  hepa- 
ticae,  welche  im  hinteren  Abschnitte  der  rechten  Längenfurche  in 
die  Vena  awa  ascendens  einmünden. 

Die  Oberfläche  der  Leber  wird  vom  Peritoneum  überzogen, 
welches  sich,  von  zwei  Stellen  des  Zwerchfells  aus,   gegen  die 
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Leber  einstülpt,  und  dadurch  zwei  Falten  bildet,  welche  als  Bänder 
der  Leber  beschrieben  werden.  Das  Aufhängeband  der  Leber, 
Ligamentum  Suspensorium,  geht  von  der  coneaven  Zwerchfcllfläche, 
so  wie  von  der  vorderen  Bauchwand  bis  zum  Nabel  herab  aus,  und 
inserirt  sich  an  der  convexen  Leberfläche,  vom  Einschnitte  des  vor- 
deren Randes  bis  zum  hinteron  Rande,  wo  es  mit  dem  oberen 
Blatte  des  Kranzbandes,  Ligamentum  coronarium,  zusatnmenfliesst, 
welches ,  ebenfalls  vom  Zwerchfell ,  und  zwar  vom  hinteren  Theile 
desselben  kommend,  am  hinteren  stumpfen  Loberrande  sich  befestigt. 
Die  beiden  Blätter  dieser  Falten  weichen  an  der  Leber  ausein- 
ander, um  sie,  und  die  in  ihren  Furchen  enthaltenen  Gebilde  zu 
umhüllen.  Das  Nabel  band  der  Leber  ist  ein  rundlicher  Bindege- 
wobsstrang,  wird  daher  auch  gewöhnlich  Ligamentum  teres  genannt, 
kommt  vom  Nabel  zum  vorderen  Abschnitt  der  linken  Längenfurche 
herauf,  und  liegt  im  unteren  freien  Rande  des  mit  grossem  Unrecht 
so  genannten  Aufhängebandes  eingeschlossen.  Ich  sage  „mit  Un- 
recht", da  das  Ligamentum  Suspensorium,  wegen  des  genauen  An- 
schliessens  der  Leber  an  die  untere  Zwerchfellfläche,  gar  nie  in 
ein«:  senkrechte  Spannung,  wie  sie  einem  Aufhängebande  zukommt, 
versetzt  werden  kann.  Verfolgt  man  das  Nabelband  durch  die  linke 
Längenfurche  nach  rückwärts,  so  überzeugt  man  sich,  dass  es  mit 
dem  linken  Aste  der  Pfortader  verwächst. 

Der  Peritonealüberzug  der  Leber  setzt  sich  auch  zu  anderen 
Baucheingeweiden  fort,  und  zwar:  1.  zum  kleinen  Bogen  des  Magens, 
als  Omentum  minus  s.  hepato-gaxtrienm,  2.  zum  Zwölftingerdarme, 
als  Ligamentum  hepato-duodenale ,  3.  zum  oberen  Ende  der  rechten 
Niere,  als  Ligamentum  hepato-renale,  und  4.  zur  rechten  Krümmung 
des  Colon,  als  Ligamentum  hepato-colienm.  (3  und  4  sind  nicht  immer 
deutlich  entwickelt.)  Zwischen  dem  Ligamentum  hepato- duodenale 
und  dem  Ligamentum  hepato-renale  (welches  zuweilen  durch  ein 
Ligamentum  duodeno-renale  vertreten  wird),  befindet  sich  eine  ovale 
oder  schlitzförmige  Oeffnung.  Diese  ist  das  Foramen  Winslocii, 
welches  zu  einem,  hinter  dem  Magen  und  dem  Omentum  ininus  lie- 
genden Räume  der  Peritonealhöhle  führt,  welcher  in  der  Entwick- 
lungsgeschichte der  Verdauungsorgane  eine  bedeutende  Rolle  spielt, 
und  als  Bursa  omentalis  auch  in  der  beschreibenden  Anatomie  einen 
dauernden  Platz  einnimmt. 

Der  vordere  Abschnitt  der  linken  LSngenfurcho  verwandelt  sich ,  durch 
Connivenz  der  Fnrchenriinder,  häutig  in  einen  Kanal,  in  welchem  da«  runde  Leber- 
band  aufgenommen  wird.  —  Eine*  der  Heltenston  anatomischen  Vorkommnisse 
(welches  jedoch  schon  den  Haruspices  am*  der  Opferanatomie  als  caput  hepatia 
ca&iim  bekannt  war),  ist  die  am  hinteren  Knude  oder  an  der  tmtoren  Fläche  der 
Leber  anliegende  Nebenleber  (Jecur  »uccentm  iatumj,  als  ein  abgeschnürter,  sclbst- 
ständig  gewordener  Antheil  des  Leberpareuchyms, 
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§.  273.  Praktische  Behandlung  der  Leber  in  der  Leiche. 

Bevor  man  die  Leber  herausnimmt,  um  ihre  untere  Fläche 
mit  deren  Lappen  und  Gruben  zu  studiren,  müssen  die  Gefässver- 
bindungen  derselben  in  der  Leiche  präparirt  werden.  Man  eröffnet 
hiezu  auch  die  Brusthöhle,  und  trägt  von  den  Hippen  so  viel  ab, 
als  nöthig  ist,  um  die  Leber  gegen  die  Lungen  hinaufschlagen  zu 
können,  wodurch  ihre  untere  Fläche  zur  oberen  wird.  Das  Liga- 
mentum hepato- duodenale  spannt  sich  dabei  strangartig  an,  und  niuss, 
da  es  die  Gefasse  enthält,  welche  der  Gallenbereitung  dienen,  zu- 
erst untersucht  werden.  Man  schlitzt  es  in  seiner  ganzen  Länge  auf, 
und  findet  in  ihm  eingeschlossen  ein  Gefiissbündel,  in  welchem  sich 
folgende  Stämme  isoliren  lassen:  1.  Die  Arteria  hepatka.  Sie  liegt 
links  und  oben  im  Gefässbündel,  und  kann  leicht  bis  zu  ihrem  Ur- 
sprung aus  der  Arteria  codiaca  verfolgt  werden.  2.  Der  gemein- 
schaftliche Gallengang,  Ductus  cholttdochtu  r/o>^,  Galle,  C£/=;jir., 
aufnehmen),  rechts  und  unten  im  Bündel  gelegen.  Man  verfolgt 
ihn  gegen  die  Leber  zu,  und  sieht  dabei,  dass  er  aus  der  sehr 
spitzwinkeligen  Vereinigung  von  zwei  Gängen  hervorgeht,  deren 
einer  aus  der  Pforte  hervorkommt,  als  Lebergallengang,  Ductus 
hepaticus,  der  andere,  mehr  weniger  gewundene,  aus  dem  Halse  der 
Gallenblase ,  als  Gallenblasen-Gallengang,  Ductus  ct/sticus.  Der 
Ductus  choledochus  hat  den  Umfang  eines  Federkiels;  der  Ductus  cysticus 
ist  bedeutend  enger.  —  Nun  trennt  man  das  Colon  transversum  von 
seinen  Verbindungen  mit  dem  Magen  und  der  Leber,  und  schlägt  es 
nach  unten.  Dadurch  wird  die  Krümmung  des  Zwölffingerdarmes  und 
der  von  ihr  umschlossene  Kopf  des  Pankreas  zugänglich.  Alan  prä- 
parirt ihren  Bauchfellüberzug  los,  lüftet  das  obere  Querstück  und 
den  rechten  Hand  des  absteigenden  Stücks  des  Zwölfringerdarmes, 
um  den  Ductus  choledochus  nach  abwärts  verfolgen  zu  können,  und 
findet,  wie  er  die  hintere  Wand  des  Duodenum  schief  nach  unten 
und  innen  durchbohrt.  Schneidet  man  den  Ductus  choledochus 
irgendwo  an,  und  führt  durch  ihn  eine  Sonde  gegen  den  Zwölf- 
fingerdarm, welchen  man  der  Länge  nach  öffnet,  so  erreicht  man 
seine  Ausmündungsstelle  am  inneren  Rande  des  absteigenden  Stückes 
des  Zwölffingerdarms.  3.  Die  Tfortader,  Vena  portae.  Sie  führt 
der  Leber  das  zur  Gallensecretion  nöthige  Blut  zu,  liegt  hinter  der 
Atieria  hepatica  und  dem  Gallengange,  und  hat  beiläufig  die  Stärke 
des  kleinen  Fingers.  Gegen  die  Porta  hepatis  aufsteigend,  theilt 
sie  sieh,  wie  die  Arteria  hepatica,  in  zwei  Aeste,  für  den  rechten 
und  linken  Leberlappen,  welche  sich  arboris  ad  iiistar  in  der  Leber 
verästeln. 
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Prüparirt  man  hierauf  den  Kopf  des  Pankreas  mit  der  ihn 
umgreifenden  Curvatur  des  Duodenum  von  der  Wirbelsäule  los,  so 
findet  man  den  Zuaammenfluss  der  Vena  splenica,  Vena  mesenterial, 
und  einiger  Venne  pancreaticae ,  als  Anfang  des  Pfortaderstammes. 
Die  Pfortader  sammelt  somit  das  venöse  Blut  aus  den  Venen  der 
Milz,  des  Pankreas,  und  des  Verdauungskanals,  und  führt  es  zur 
Leber,  in  welcher  sie  sieh,  nach  Art  einer  Arterie,  verästelt,  und 
zuletzt  capillar  wird.  Sie  gleicht  somit,  wenn  man  sie  aus  den  Ein- 
geweiden herausgerissen  denken  möchte ,  einem  Räume ,  dessen 
Wurzeln  im  Darmkanale,  Milz  und  Pankreas  stecken,  dessen  Zweige 
in  das  Leberparenchym  hineinwachsen,  und  dessen  Stamm  im  Liga- 
mentum hepatn-dnndenale  liegt.  —  Die  Nerven  begleiten  als  Plexus 
hepaticus  vorzugsweise  die  Arteria  hepatica.  Die  Lymphgefasse 
folgen  der  Vena  portae.  —  Das  Bindegewebe,  welches  die  genannten 
Gefässe  zu  Einem  Bündel  vereinigt,  und  welches  sich  vom  gewöhn- 
lichen Bindegewebe  durchaus  nicht  unterscheidet,  begleitet  die  Rami- 
ficationen  der  Gefasse  in  das  Leberparenchym  hinein,  und  wurde 
von  Glisson  für  musculös  gehalten,  daher  der  noch  immer  gebräuch- 
liche Name:  Capsula  Glissonii. 

Hat  man  den  Inhalt  des  Ligamentum  hepato-duodenale  auf  die 
geschilderte  Weise  untersucht,  so  schneidet  man  das  ganze  Getass- 
bündel  entzwei,  und  sieht  hinter  ihm  den  Stamm  der  Vena  cava 
ascendem  zum  hinteren  Leberrande  aufsteigen ,  wo  er  sich  in  die 
hintere  Abtheilung  der  rechten  Längenfurche  legt,  und  daselbst  die 
Venae  hepaticae  aufnimmt,  welche  somit  nicht  in  der  Pforte  zu 
suchen  sind. 

Nun  wird  das  Ligamentum  Suspensorium  und  coronarium  ge- 
trennt, und  die  Leber,  summt  dem  zugehörigen  Stücke  der  Vena 
cava  ascendem  herausgenommen ,  um  die  Furchen  an  ihrer  unteren 
Fläche,  und  was  in  ihnen  liegt,  darzustellen. 

Die  Fossa  longitudinalis  dextra  enthält  in  ihrem  vorderen  Ab- 
schnitte die  Gallenblase,  und  im  hinteren  die  untere  Hohlvene, 
also  Orgaue,  welche  im  Erwachsenen  dieselbe  Rolle  spielen,  wie  im 
Embryo.  Die  Fossa  longitudinafis  sinistra  dagegen  boherborgt  im 
Embryo  Venen ,  welche  nach  der  Geburt  obliteriren ,  und  sich  zu 
Bindegewebssträngen  metamorphosiren ,  und  zwar  im  vorderen  Ab- 
schnitt die  Vena  umbilicalis,  im  hinteren  den  Ductus  venosns  Arantii. 
Das  Nabelband  der  Leber,  als  Rest  der  obsolescirten  Vena  umbili- 
calis, kann  leicht  bis  zum  linken  Pfortaderaste  verfolgt  werden,  mit 
welchem  es  verwächst,  und  den  Weg  anzeigt,  welchen  die  embryo- 
nische Nabelvene  zur  Pfortader  einschlug.  Der  im  hinteren  Abschnitt 
der  linken  Längenfurche  enthaltene,  viel  schwächere  Rest  des  Ductus 
venosns  Arantii,  lässt  sich  ebenfalls  leicht  präpariren,  und  zeigt  uns 
dann  die  Richtung  an,  welche  der  Ductus  im  Embryo  vom  linken 
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Pfortaderaste  nach  rückwärts ,  den  Jj)hus  Sjrigelii  umkreisend ,  zum 
Stamme  der  Cava  ascendem,  oder  zur  grössten,  sich  in  die  Cava 
entleerenden  Lebervene,  genommen  hatte.  Man  schlitzt  noch  zuletzt 
die  Vena  cava  inferior  an  der  von  der  Leber  abgewendeten  Seite 
auf  ,  um  die  an  Zahl  und  Grösse  sehr  verschiedenen  Insertionsüff- 
nungen  der  Lebervenen  zu  sehen. 

§.  274.  Gallenblase. 

Die  Gallenblase,  Vesictda  f.  Cystis  fellea,  8.  ChoJecystis,  liegt 
im  vorderen  Segmente  der  Fossa  longitwlinalis  tlexira.  Da  die  Ab- 
sonderung der  Galle  ununterbrochen  von  Statten  geht,  die  Gegen- 
wart der  Galle  im  Darmkanale  aber  nur  zur  Zeit  der  Dünndarm- 
verdauung bonöthigt  wird,  so  muss  am  Ausführungsgange  der  Leber 
ein  Nebenbehältcr  (Gallenblase)  angebracht  sein,  in  welchem  die  Galle 
bis  zur  Zeit  der  Verdauung  aufbewahrt  wird.  Die  Gallenblase  ist 
birnfürmig,  ragt  mit  ihrem  Grunde  über  den  vorderen  Leberrand 
etwas  hervor,  und  verschmächtigt  sich  nach  hinten  zum  engen,  etwas 
gewundenen  oder  mehrfach  eingeknickten  Halse,  welcher  in  den 
Ductus  cysticus  übergeht.  Sie  wird  nur  an  ihrer  unteren  Fläche  und 
am  Grunde  vom  Peritoneum  überzogen;  ihre  obere  Fläche  hängt 
durch  leicht  zerreissliches  Bindegewebe  an  die  Lebersubstanz  an.  Sie 
besteht  aus  einer  äusseren  Bindcgewcbshaut,  einer  mittleren  Muskel- 
haut mit  Längen-  und  Querfasern,  und  einer  inneren  Schleimhaut 
mit  einschichtigem  Cylinderepithel.  Die  Schleimhaut  erhält  durch 
eine  Unzahl  niedriger  Fältelten,  welche  sich  zu  kleinen  eckigen 
Zellen  wie  in  einer  Honigwabe  gruppireu,  ein  zierlich  gegittertes 
Ansehen  unter  der  Loupe,  und  zeigt  im  Halse,  wie  auch  im  Ductus 
cysticus.  eine  mehr  weniger  Spiral  an  der  Wand  hinziehende,  mit  seit- 
lichen Nebenfältchen  besetzte  Falte  (Valvnla  Hcisteri).  Das  Cylinder- 
epithel der  Galleublase  und  der  Gallengänge,  lässt  an  der  freien 
Wand  seiner  einzelnen  Zellen  denselben  gestrichelten  Saum  er- 
kennen, wie  er  am  Cylinderepithel  des  Darmkanals  vorkommt. 

Die  in  der  Leber  bereitete,  und  in  der  Gallenblase  einstweilen  aufbewahrte 
Galle  (DHU)  ist  eine  Lösung  von  Kali-  und  Natronsalzen,  deren  eigenthiimliehe 
Sauren,  unter  dem  Namen  der  Glycoehol-  und  Taurocholsa'ure,  bekannt  sind.  Sie 
enthält  ausserdem  noch  zwei  Farbestoffe .  einen  gelben  und  braunen.  Der  gelbe 
Farbstoff  wird,  wenn  die  Galle  in  den  Magen  gelaugt,  durch  die  Salzsäure  des 
Magensaftes  höher  oxydirt,  und  nimmt  eine  grüne  Farbe  an.  Deshalb  ist  die  er- 
brochene Gallo  grün.  —  Durch  die  Mischung  der  Galle  mit  dem  Chymus  wird 
die  Ausscheidung  der  nahrhaften  Bestandtheile  des  letzteren  auf  noch  unerforschte. 
Weise  befördert,  die  Aufsaugung  der  Fette  des  Chylus  ermöglicht,  die  faule  Gah- 
rung  des  Chymus  verhindert,  und  die  peristaltische  Hewegung  der  Gedärme  be- 
thütigt.  Ein  Tbeil  der  Gallo  wird  resorbirt,  ein  Theil  aber  mit  dem  Darmkoth 
ausgeleert.    Sie  ist  somit  kein  blosser  Auswurfsstoff.    Nebst  der  Galle  erzeugt  die 
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Leber  auch  Zucker,  und  zwar  durch  einen  gährangsähnlichcn  Proccss,  aus  einem 
besonderen  chemischen  Iugrediens  des  Leberparenchyms ,  welches  man  vor  der 
Hand  als  glycogene  Substanz  bezeichnet.  Der  Leberzucker  wird  aber  nicht 
mit  der  Galle  ausgeführt,  sondern  geräth  in  das  Blut  der  Leberveueu. 

§.  275.  Bau  der  Leber. 

Wir  kennen  den  Bau  der  Leber  noch  immer  nicht  so  genau, 
dass  wir  auf  die  wichtige  Frage:  wie  beginnen  die  Gallengefässe ? 
anders,  als  mit  einer  Liste  verschiedenster  Ansichten  antworten 
könnten.  Es  werden  noch  manche  Auflagen  meines  Buches  kommen 
und  gehen,  bevor  dieser  Satz  weggelassen  werden  kann.  Die  Wissen- 
schaft weiss  viel  über  die  mikroskopischen  Elemente  der  Leber  zu 
sagen,  aber  noch  lange  nicht  Alles.  Das  Wenigste,  aber  Wichtigste 
von  dem  Vielen,  dränge  ich  in  folgenden  Punkten  zusammen. 

a)  Leberläppchen. 

Kiernan  hat  die  von  Malpighi  aufgestellte  Ansicht,  dass  die 
Leber  ein  Aggregat  gleichartiger  Läppchen  (Acini  s.  LobuU)  sei,  auf 
dem  Wege  mikroskopischer  Untersuchung  weiter  ausgeführt.  Jeder 
Acinns*)  oder  Lobulm  sei  in  eine  Bindegewebshülle  eingeschlossen, 
welche  eine  Fortsetzung  der  mit  den  Blutgefässen  der  Pforte  bis 
zum  Lobulus  gelangten  Capsula  Glissonii  ist.  Die  Lobuli  hängen 
untereinander  durch  Bindegewebe,  und  durch  die  zwischen  ihnen 
sich  verzweigenden  Blutgefässe  zusammen. 

E.  H.  Weber  (Müller'«  Archiv,  1843),  verwarf  die  bindegewebige  Umgren- 
zung der  LobuU.  Die  ganze  Leber  muss  vielmehr  als  ein  einziger  grosser  Acinus 
aufgefasst  werden,  in  welchem  die  Blut-  und  die  Gallengefässe  capillare  Netze 
bilden,  so  dass  die  Stämmchen  des  einen  Netzes,  die  Maschen  des  anderen  ein- 
nehmen. Diese  ineinander  steckenden  Blut-  und  Gallengefässnetze  werden  aller- 
dings von  bindegewebigen  Fortsetzungen  der  Captula  GlUtonii,  welche  mit  den 
Gefässen  der  Pforte  in  das  Leberparenchym  eindringen,  durchsetzt  Die  Fortsetzun- 
gen der  Captula  Olinsonii  bilden  jedoch  keine  Begrenznngshiillen  um  die  Lobuli 
herum,  wenigstens  sieht  man  in  der  Menschcnleber  die  Lohuli  nicht  durch  Hülleu- 
gebilde  von  einander  isolirt.  Ich  stimme  meinem  hochverdienten  Collegen  in 
Leipzig  bezüglich  der  Menschcnleber  vollkommen  bei.  Gebrauchen  doch  auch  jene 
Anatomen,  welche  den  Lobuli  der  Menschenleber  huldigen,  hinsichtlich  ihrer  Be- 
grenzung den  Ausdruck:  „unvollkommen  getrennt",  selbst  „zusamuicnflicssend", 
so  dass  es  ihnen  mit  der  Vorstellung  der  Isolirthcit  und  wechselseitigen  Unab- 
hängigkeit der  Lobuli  unmöglich  recht  Ernst  sein  kann.  Dagegen  lässt  sich  der 
lobuläre  Bau  in  der  Leber  des  Schweins  und  des  Eisbären  nicht  läugnen ,  und 
an  der  Leber  des  Octondon  Cum&ngü  kann  jeder  sich  die  Ueberzeugung  holen, 
dass  die  Lobuli  eine  Bindegewebshülle  besitzen. 


*)  Da  man  unter  Acintut  die  traubenförmig  gruppirten  Endbläschen  der  Aus- 
fiihrungsgünge  gewisser  Drüsen  versteht,  so  leuchtet  ein,  dass  hier  von  Leber- Acini 
nicht  in  diesem  Sinne  gesprochen  wird.  Leber-Acini  sind  keine  Gruppen  von  End- 
bläschen der  Gallengängc,  sondern  Massontheilchen  des  Leberpareuchyms.  Um 
Begriffsverwirrungen  vorzubeugen,  soll  von  mir  fortan  Lobulus  für  Acinu*  gebraucht 
werden. 
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b)  Vasa  inter-  et  intralobularia. 

Die  Aeste  der  Arteria  hepatica  und  Venn  portae  verlaufen  und 
verzweigen  sich  zwischen  den  Lobuli,  und  werden  deshalb  Vasa 
interlobuloria  genannt.  Die  ersten  Würzelchen  der  Lebervenen  da- 
gegen stecken  in  der  Axe  der  Lobuli,  und  heisson  Vasa  intralobn- 
laria,  oder  Venae  centralen.  Die  Vasa  inter-  und  intralobularia  stehen 
mittelst  eines  Capillargefässnetzes  in  Verbindung,  welches  den  Lo- 
bulus  durchdringt.  Die  aus  den  Gallengefässchen  in  den  Lobulis 
entspringenden  Ductus  biliarii,  gesellen  sich  den  Vasis  interlobu- 
laribus  bei.  Das  Verhältniss  von  Blut-  und  Gallengefassen  wäre 
somit  für  jeden  Lobulus  dasselbe,  wie  für  die  ganze  Leber  in 
der  Pforte. 

c)  Leberzellen. 

Die  Leberzellen  sind  die  eigentlichen  Absonderungsstätten  der 
Galle.  Sie  bilden,  sammt  den  Blut-  und  Gallengefassen,  die  Substanz 
der  Lobuli.  Unregelmässig  polyedrisch  an  Gestalt,  enthalten  sie 
einen  oder  zwei  Kerne.  Zwischen  Kern  und  Hülle  der  Zelle  be- 
findet sieh  eine  zuweilen  mit  Fetttröpfchen  (Gallenfett)  gemischte, 
und,  besonders  in  den  Lebern  von  Gelbsüchtigen,  dunkel  grüngelbe 
Flüssigkeit,  welche  zahlreiche  Körnchen  fuhrt,  und  gegen  Salpeter- 
säure dieselbe  Reaction  zeigt,  wie  der  Gallen farbstoff.  —  Die  Zellen 
eines  Lobulus  zeigen  ungleiche  Grösse.  Die  der  Axe  des  Lobulus 
näher  liegenden  sind  grösser,  als  die  davon  entfernteren.  Ihr  mittlerer 
Durchmesser  beträgt  0,007'".  Die  Leberzellen  füllen  die  Maschen 
des  Capillargefiissnotzes  in  den  Lobuli  aus. 

d)  Anfänge  der  Gallengefässe  in  den  Lobuli. 

Hierüber  herrschen  verschiedene  Ansichten.  Folgende  von 
ihnen  haben  achtbare  Namen  zu  Vertretern.  1.  Die  Gallengefässe 
in  den  Lobuli  bilden  Netze.  Die  Wand  dieser  Netze  ist  structurlos, 
und  wird  aus  den  Wänden  der  linear  an  einander  gereihten,  und 
durch  Resorption  der  Berührungsseiten  in  einander  geöffneten  Leber- 
zellen gebildet  (Hassall,  E.  H.  Weber).  2.  Die  structurlose  Wand 
der  Gallengefässe  im  Lobulus  ist  eine  Fortsetzung  der  bindegewe- 
bigen Wand  der  Gallengefässe  extra  lobulum,  und  die  Leberzellen 
sind  die  Epithelicn  der  intralobulären  Gallengefässe  (K rucken b er g, 
Schröder  van  der  Kolk).  3.  Die  Leberzellen  gruppiren  sich  zu 
Balken,  in  deren  Inneren  ein  nur  von  diesen  Zellen  begrenzter  Gang 
enthalten  ist,  welcher  die  von  den  Zellen  bereitete  Galle  aufnimmt. 
Dio  Balken  der  Leberzellen  bilden  ein  Netzwerk,  welches  die  Maschen 
des  capillarcn  Blutgefässnetzes  ausfüllt  (Beale,  Kberth).  4.  Die 
Anfange  der  Gallengefasse  in  den  Lobuli  entbehren  einer  eigenen 
Wand,  und  sind  Intercellulargänge  zwischen  den  Loberzellen  (He nie, 
Luschka,    Hering,  u.  v.  A.).    Aus  Hering' s  Arbeit  über  die 
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Wirbelthierleber  (Sitzungsberichte  der  Wiener  Akad.  1HCG  und  1807) 
stellt  sich  heraus,  dass  die  Leberzellen  die  Masehen  des  Oapillarge- 
fassnetzes  der  Lobuli  so  ausfüllen,  dass  jede  Leberzelle  zwischen  je 
vier  oder  drei  kapillären  wie  eingezwängt  liegt,  und  zugleich  mit 
8—10  Nachbarzellen  in  Contact  steht.  Theils  zwischen  den  Kanten 
mehrerer  zusammenstossender  Leberzellen,  theils  in  der  je  zwei  Zellen 
von  einander  trennenden  Seheidewand,  befinden  sich  die  lntercel- 
lulargänge,  als  Anfänge  der  Gallengefässe  (Gallencapillaren). 

Die  Wand  der  stärkeren  Gallengänge  besteht  aus  Schleimhaut  (mit  ein- 
schichtigem Cylinderepithel),  und  aus  einer,  mit  organischen  Muskelfasern  verse- 
henen Bindegewebsschicht.  Die  feineren  Gallengangsverzweigungen  lassen  einen 
Unterschied  zwischen  Schleim-  und  Bindegewebsmembran  nicht  mehr  erkennen, 
und  die  Wand  der  feinsten  Aestchen  derselben  soll  nur  epithelialer  Natur  sein. 
Wir  wünschen  sehnlich,  Aufschluss  darüber  zu  erhalten,  wie  die  noch  mit  Wan- 
dungen versehenen  Gallengänge,  mit  deu  wandlosen  Intercellulargängen  der  Lo- 
buli in  Verbindung  stehen.  In  den  Wänden  aller  Oallengänge  grösseren  Kali- 
bers finden  sich  kleine  Drüschen  eingelagert.  Sie  sind  in  der  Gallenblase  und  im 
Ductus  cysticus  viel  spärlicher,  als  in  den  Kamificationen  des  Ductus  hepaticum, 
Luschka  giebt  ihre  Zahl  in  der  Gallenblase  nur  auf  6-  15  an.  Sie  haben  ent- 
weder die  Form  rundlicher,  acinusähulicher  Bläschen,  oder  bliuddarmfönnig  ver- 
längerter Schläuche,  welche  einzeln,  oder  mehrere,  zu  einem  gemeinschaftlichen 
Gang  zusammentretend,  in  den  Gallengang  einmünden.  —  Es  verlautet  in  neuester 
Zeit,  dass  die  Capillargcfässe  der  Leberlobuli  von  Lymphräumeu  umgeben  sind, 
welche  mit  den  die  Vasa  interlokularia  begleitenden  tiefen  Lymphgefässen  der  Leber 
in  Zusammenhang  stehen  Gillavry).  Kisselew  beschreibt  selbst  das  Epithel 
dieser  perivaskulären  Lymphräume. 

Der  Ductus  hepaticu*  giebt  schon  vor  »einem  Eintritt  in  das  Leberparen- 
chyra  Zweige  ab,  welche  sich  in  der  Capsula  OUtmmU  und  im  Bindegewebe  der 
grossen  Leberfurchen  zu  oberflächlichen  Netzen  vereinigen,  deren  Ausläufer  sich 
in  das  Parenchym  der  Leber  einsenken,  und  sich  daselbst  wie  die  übrigen  Zweige 
des  Ductus  hepaticum  verhalten.  An  verschiedenen  Stellen  der  Leber,  namentlich 
an  der  Insertion  des  linken  Flügels  des  Ligamentum  coronarium,  tauchen  Gallen- 
gänge aus  der  Substanz  der  Leber  auf,  um  durch  wechselseitige  Anastomosen 
Netze  zu  bilden.  Man  nennt  diese  extraparenchymatösen  Gallengefässnetze:  Vasa 
aherrantia.  —  Bei  Henle  (Anat  2.  Bd.  und  Jahresberichte)  findet  der  Leser  alles 
Historische  der  Neuzeit  zusammengestellt. 


§.  276.  Die  Bauchspeicheldrüse. 

Die  Bauchspeicheldrüse,  Pankreas  (von  Kfiv  und  v.pixc,  d.  h. 
ganz  aus  Fleisch  bestehend,  eine  nach  gegenwärtigen  Begriffen  ganz 
unverständliche  Benennung) ,  hält  in  ihrem  Baue  den  Typus  der 
Mundspeicheldrüsen  ein.  Sie  spielt  bei  dem  Verdauungsgeschäfte 
eine  grosse  Rolle,  da  die  Umwandlung  des  Amylum  der  Nahrungs- 
mittel in  Traubenzucker,  dem  Succus  pancreaticus  (und  dem  Mund- 
speichel) obliegt.  Sie  lagert  hinter  dem  Magen,  vor  der  Pars  tum- 
balis  diaphragmatis  und  der  Aorta  abdominalis,   und  grenzt  mit 

Hy  rH  Lehrbuch  d«  Anatomie.  41 
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ihrem  linken  sehmächtigen  Ende  (Cauda)  an  die  Milz,  mit  dem 
rechten  dickeren  (Caput)  an  die  concave  Seite  der  Zwölffinger- 
darmkrümmung'. Ihr  Hauptausführungsgang,  Ductus  pancreaticus  8, 
Wirsungianus,  folgt  ihrer  Längenaxe,  und  wird  von  den  Acini  rings- 
um so  umschlossen,  dass  er  nirgends  zu  Tage  liegt.  Die  kleinen 
Ausfuhrungsgänge  der  einzelnen  Acini  münden  rechtwinklig  in  den 
Hauptgang  (daher  der  bei  Cruveilhier  gebrauchte  Ausdruck  mille- 
pattesf  Tausendfuss).  Der  Ductus  pancreaticus  verbindet  sich  mit 
dem  Ductus  choledochus ,  während  dieser  zwischen  den  Häuten  des 
Duodenum  verläuft.  Beide  besitzen  demnach  eine  gemeinsame 
Oeffnung  im  Duodenum.  Nur  selten  sah  ich  zwei  aparte,  durch  ein 
QuerßÜtchen  von  einander  getrennte  Ostia. 

Vom  Ductus  pancreaticus  zweigt  »ich  nicht  selten  ein  starker  Seitenast  ab, 
welcher  die  Ausführungsgänge  der  grösseren  Mehrzahl  der  Acini  des  Pankreas- 
kopfes  aufnimmt,  und  eine  besondere  Einmündung  in  den  Zwölffingerdarm  besitzt, 
und  zwar  1  — l'/i"  über  der  Mündung  des  Ductus  choledochus.  Er  heisst  Ductu* 
Santorxni. 

Als  Nebenpankreas  lassen  sich  jene  drüsigen,  dem  Pankreas  gleich  or- 
ganisirten  Massen ,  mit  einem  in  die  Darmhöhle  mündenden  Ausführungsgange, 
bezeichnen,  welche  von  Klob,  Zenker  und  mir,  in  der  Magenwand  (untere  Cur- 
vatur),  in  der  Wand  des  Dünndarms  (»berste  Schlinge  des  Jejunum)  und  in  dem 
Mesenterium  eines  Dünndarm-Divertikels  beobachtet  wurden.  Klob,  Zeitschrift  der 
Wiener  Aerzte,  1859;  Zenker,  Archiv  für  path.  Auat  1861;  Hyvtl,  Sitzungsberichte 
der  kais.  Akad.  1866. 

Wenn  man  das  kleine  Netz  vom  oberen  Magenbogeu  abtrennt,  und  den 
Magen  etwas  herabzieht,  bekommt  man  deu  mittleren  Theil  des  Pankreas  zu  Ge- 
sichte. Um  es  ganz  zu  übersehen,  tnuss  auch  das  grosse  Netz  und  das  Liga- 
mentum gastro-lienale  vom  grossen  Magenbogeu  abgelöst,  und  der  Magen ,  jedoch 
ohne  Milz,  gegen  den  Thorax  hinaufgeschlagen  werden.  Man  sieht  das  Pankreas, 
bedeckt  vom  hinteren  Blatte  des  Netzbeutels ,  quer  vor  der  Wirbelsäule  liegen, 
und  sich  von  der  Milz  bis  in  die  Curvatur  des  Duodenum  erstrecken.  Präparirt 
man  nun  den  Hiatus  aortictu  des  Zwerchfells ,  vor  welchem  das  Pankreas  vor- 
überläuft, so  sieht  man  aus  ihm  eine  kurze,  aber  starke  unpaarige  Arterie  her- 
vorkommen. Diese  ist  die  Arteria  coeliaca,  welche  sich,  sobald  sie  zwischen  den 
Schenkeln  des  Hiatus  herausgetreten,  in  drei  Aeste  theilt:  Arteria  hejxitica, 
Arteria  coronaria  ventriculi  superior  sinistra,  und  Arteria  lienalis.  Letztere  zieht 
am  oberen  Bande  des  Pankreas  mit  der  Vena  splenica,  welche  unter  ihr  liegt,  zur 
Milz.  Am  unteren  Rande  des  Pankreas  tritt  der  zweite  unpaarige  Aortenast  — 
Arteria  mesenierica  »uperior  —  in  das  Mesenterium  dcB  Dünndarms  ein.  Werden 
nun  einige  von  den  oberillichlich  gelegeneu  Acini  des  Pankreas  behutsam  weg- 
genommen, so  braucht  man  damit  nicht  tief  zu  gehen,  um  den  in  der  Axe  der 
Drüse  verlaufenden,  düunhä*utigeu,  graulichweissen  Ductus  pancreaticus  zu  finden, 
welchen  man  öffnet,  eine  Sonde  gegen  das  Duodenum  einleitet,  und  durch  sie  zur 
Einmündung  des  Ganges  in  das  Ende  des  Ductus  choledochus  geführt  wird.  — 
Der  Ductus  pancreaticus  besteht  aus  Schleimhaut  mit  Cylinderepithel,  und  aus 
einer  Bindegewcbsschicht  mit  sehr  spärlichen  organischen  Muskelfasern. 
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Nur  gezwungen  schliesst  sich  die  Milz  (Lien,  Spien)  den  Ver- 
dauungsorganen an.  Die  noch  immer  fehlende  Aufklärung  über  ihre 
räthselhafte  Verrichtung,  könnte  allein  entscheiden,  ob  sie  mit  Recht 
oder  Unrecht  zu  den  Verdauungsorganen  gezählt  wird.  Als  ein 
drüsiges,  ungemein  gefässreiches  Gebilde  ohne  Ausfuhrungsgang  (Ge- 
fässdrüse,  Ganglion  vasculosum)  liegt  sie  neben  dem  Fundw  ventriculi, 
im  linken  Hypochondrium.  Sie  ist  von  braun-  oder  violetrother 
Farbe,  hat  die  Grösse  einer  Faust,  die  Gestalt  einer  Kaffeebohne,  ein 
Gewicht  von  14 — 18  Loth,  und  eine  teigige  Consistenz.  Ihre  äussere, 
zugleich  obere,  convexe  Fläche,  schmiegt  sich  der  Concavität  de3 
Rippentheils  des  Zwerchfells  an.  Ihre  innere,  dem  Magengrunde 
zugewendete  Fläche,  wird  durch  einen  auf  einem  erhabenen  Rücken 
angebrachten  Längenschnitt  (Hilm)  in  zwei  schwach  concave  Facetten 
abgetheilt,  von  denen  nur  die  vordere,  grössere,  an  den  Fundus 
ventriculi  anliegt,  die  hintere,  kleinere,  mit  dem  linken  Lumbaltheil 
des  Zwerchfells  in  Contact  steht.  Dir  vorderer  Rand  ist  etwas 
schärfer  als  der  hintere,  und  gegen  das  untere  Ende,  mit  uncon- 
stanten  Kerben  eingeschnitten,  deren  eine  so  tief  werden  kann,  dass 
ein  Theil  der  Milz  dadurch  vollkommen,  als  sogenannte  Noben- 
milz,  Lien  succenturiatus ,  von  dem  eigentlichen  Körper  der  Milz 
abgetrennt  wird*).  Ihr  Peritonealüberzug  stammt  als  Ligamentum 
gastro-lienale  vom  Magengrunde,  und  als  Ligamentum  phrenico-lienale 
vom  Zwerchfell  her.  Unter  der  Peritonealhaut,  und  untrennbar  mit 
ihr  verwachsen,  folgt  die  Tunica  propria  lienis,  eine  dichte,  aber 
nicht  eben  dicke  Bindegewebshülle,  welche  am  Ililus  in  das  Milz- 
parenehym  eindringt,  und  Scheiden  für  die  daselbst  wechselnden 
Blutgefässe  bildet.  Sucht  man  sie  von  der  Oberfläche  der  Milz  ab- 
zuziehen, so  gelingt  dieses  nur  schwer  und  unvollkommen,  indem 
eine  Unzahl  von  verästelten  Fortsätzen  derselben,  welche  elastische 
Fasern  und  glatte  Muskelfasern  enthalten,  in  das  weiche  Milzparen- 
chym  eindringen,  als  Trabeculae  lienü  (Milzbalken).  Viele  von 
diesen  Balken  streben  vorzugsweise  den  Venenverzweigungen  zu,  ver- 
stärken und  fixiren  ihre  Wand,  und  verhindern  ihren  Collapsus.  Aehn- 
liche  verästelte  Balken  gehen  auch  von  den  die  Blutgefässe  in  das 
Milzparenchym  hinein  begleitenden  Scheiden  ab,  verbinden  sich  mit 
ersteren,  und  erzeugen  auf  diese  Weise  ein  lückenreiches  Fachwerk, 

*)  Diese  Form  von  Nebenmilzeu  gehört  jedoch  zu  den  grossen  Seltenheiten, 
niiufiger  wird  eine  kleine  Nebenmilz,  von  der  Grösse  einer  Erbse  oder  kleinen 
Kirsche,  an  der  unteren  Flüche  des  Maocolon  tramveraum  angetroffen,  welche  natür- 
lich nicht  für  einen  abgeschnürten  und  selbstständig  gewordenen  Theil  der  eigent- 
lichen Milz  angesehen  weiden  kann,  da  ein  solcher  an  der  oberen  Fläche  des 
Mciocolon  trantverium  liegen  müsste. 
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von  welchem  man  durch  Kneten  und  Auswaschen  einer  etwas  mace- 
rirten  Milz,  eine  gute  Ansicht  erhält.  Die  weiche,  braunrothe  Masse, 
welche  die  Lücken  des  Fachwerks  einnimmt,  heisst  Pulpa  lienis. 

Die  Pulpa  lienit  besteht  aus  einem  feinen  Fasergerüste,  welches  den  ander- 
weitigen Elementen  der  Pulpa  als  Stütze  dient,  und  mit  dem  in  den  Lymphdrüsen 
und  in  den  Follikeln  des  Darmes  vorfindlichen  Fasernetze  (Retictdum)  die  grösste 
Uebereinstimmung  besitzt.  In  den  Maschen  des  Fasernetzes  der  Pulpa  lagern 
(nebst  freien  Kernen)  zahlreiche  Lymph  körperchen  {§.  65),  zwischen  welchen  man 
auf  grössere  Zellen  stosst,  welche  entweder  körniges  Pigment  (Haematoidin)  oder 
wirkliche  rothe  Blutkörperchen  enthalten.  Von  letzteren  glaubt  man,  das«  sie  in 
diesen  Zellen  ihrer  endlichen  Auflösung  unterliegen,  und  in  Pigment  zerfallen, 
während  Andere  sie  für  neugebildete  Blutkörperchen  halten ,  welche  ihre  Rolle 
noch  nicht  ausgespielt ,  sondern  erst  anzutreten  haben.  —  Das  Fasergerüst  der 
Pulpa  steht  1.  mit  den  Milzbalkcn  (Traheculae),  2.  mit  den  Bindegewebsscheiden 
der  Blutgefässe  nnd  3.  mit  den  Malpighi  sehen  Körperchen  der  Milz  in  directem 
Zusammenhang.  Die  Malpighischen  Körperchen ,  deren  Zahl  und  Grösse  (im 
Mittel  Ve'")  bedeutenden  Schwankungen  unterliegt,  sitzen  entweder  einzeln  oder 
zu  mehreren,  auf  den  arteriellen  Gefässverzweigungen  der  Milz  auf.  Sie  besitzen 
eine  bindegewebige  Hülle,  welche  von  der  Scheide  des  betreffenden  Gefässes 
stammt,  und  welche  im  Innern  des  Körperchens  ein.  dem  Fasergerüste  der  Pulpa 
ähnliches,  nur  etwas  gröberes  Netzwerk  erzeugt,  in  welchem  sich  Lymphkörper- 
chen  uud  dieselben  blutkörperchenhältigen  Zellen  vorfinden,  wie  in  der  Pulpa.  Ge- 
wöhnlich durchdringen  feine  Zweigeheu  jener  Arterie,  auf  welcher  die  Malpighischen 
Körperchen  aufsitzen,  das  Innere  derselben,  wie  in  den  Lymphfollikeln  überhaupt, 
mit  welchen  die  Malpighischen  Körperchen  baulich  ganz  übereinkommen. 

Die  Aeste  der  Milzarterie  verzweigen  sich,  den  Balken  entlang,  und  inner- 
halb derselben ,  in  immer  kleinere  und  kleinere  Zweige.  Nur  eine  Strecke  weit 
halten  diese  Zweige  mit  den  Venen  gleicheu  Schritt,  trennen  sich  aber  dann  von 
ihnen  ,  und  senken  sich  in  das  Fasergerüste  der  Pulpa  ein  ,  wo  sie  in  zierliche 
Büschel  kleinster  Reiserchen  —  die  Penicilli  von  Prochaska  -  zerfallen,  welche 
dann  schliesslich,  ohne  capillare  Netze  zu  bilden,  in  die  Venenanfänge  übergehen. 
Diese  letzteren  bilden  in  der  Pulpa  ein  sehr  dichtes,  einem  cavernösen  Gewebe 
vergleichbares  Netz,  jedoch  (angeblich)  ohne  sclbstständige  Wände,  indem  ihre 
Begrenzung  nur  durch  Epithel,  und  eine  etwas  dichtere  Partie  des  Fasergerüstes 
der  Pulpa  gebildet  wird.  Dieses  cavernöse  Verhalten  der  Pulpavenen  macht  es 
verständlich,  wie  das  Milzvolum  im  lebenden  Menschen  einer  bedeutenden,  selbst 
plötzlich  eintretenden  Zu-  und  Abnahme  unterliegen  kann.  Die  venösen  Netze 
der  Pulpa  hängen  mit  wirklichen,  selbstständige  Wand  besitzenden  Venen  zu- 
sammen, mittelst  sehr  zahlreicher  Oeffhungen,  welche  der  inneren  Oberfläche  dieser 
Venen  ein  siebartig  durchbrochenes  Ansehen  verleihen  (Stigmata  Malpighii). 

Dieser  Schilderung  zu  Folge,  wäre  die  Milz  architektonisch  einerseits  mit 
den  Lymphdrüsen,  andererseits  mit  den  Schwellgeweben  verwandt,  —  ein  unselig 
Mittelding  zwischen  beiden,  um  welches  sich  noch  vieles  schreibseliges  Gezänke 
drehen  wird.  Die  Aehnlichkcit  mit  Lymphdrüsen  würde  sich  noch  befriedigender 
herausstellen,  wenn  wir  über  das  Verhalten  der  Lymphgefässe  zur  Milzpulpa  besser 
unterrichtet  wären.  Bis  wir  dieses  sein  werden,  müssen  wir  zugestehen,  dass  die 
Milz,  trotz  so  viel  Mikroskopie,  und  einer  die  Verwirrung  täglich  mehrendeu, 
massenhaften  Literatur,  heutzutage  nicht  viel  Besseres  ist,  als  was  sie  zu  Galen' s 
Zeiten  war:  ein  myaterii  plenum  organon.  Es  lässt  sich  somit  auch  zur  Stunde 
nicht  erklären,  warum  bei  den  in  der  Milzpulpa  auf  Bildung  oder  Rückbildung 
der  Blutkörperchen  hinzielenden  Vorgängen,  die  Exstirpation  der  Milz  kein  absolut 
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tödtlicher  Eingriff  ist  —  Ueber  die  Nerven  der  Milz  wissen  wir,  dass  sie  in  über- 
wiegender Menge  Remak'sche  Fasern  sind  (§.  67).  Eigenthümliche  Endapparate 
derselben,  als  elliptische,  kernhältige  Massen,  wurden  von  Schweigger-Seidel 
und  W.  Müller  erwähnt 

Die  eingehendsten  Gewebsuntersuchungen  der  Milz  verdanken  wir  BiUrotK 
und  Schweigger-Seidel,  im  Archiv  für  path.  Anat  Bd.  20.  und  23.  Duselbe  Archiv 
enthält  auch  die  Arbeiten  von  Axel  Key  (22.  Bd.),  von  Stieda  (24.  Bd.),  so  wie 
die  Zeitschrift  für  rat  Med.  (3.  F.  18.  Bd.)  die  Abhandlungen  von  W.  Müller  und 
Timm.  —  Ueber  Lymphgefässe  der  Milz  handelt  Tonua,  Wiener  Sitzungsberichte, 
1864.  —  Der  kurze,  in  bündigster  Klarheit  geschriebene  Aufsatz  von  W.  Müller 
(Milz)  in  Stricker'»  histologischem  Handbuch ,  schliesst  mit  einem  vollständigen 
Literaturverzeichnisse. 

§.  278.  Bauchfell. 

Das  Bauchfell,  Peritoneum,  (nach  wörtlicher  Uebersetzung 
seiner  griechischen  Wurzel:  zep'.xetvw,  die  Umspannungshaut  der 
Unterleibseingeweide),  kann  als  ein  zusammenhängendes  Ganzes  erst 
dann  mit  Vortheil  studirt  werden,  wenn  alle  Einzelheiten  der  Lage 
und  Verbindung  der  Abdominalorgane  genau  bekannt  geworden  sind. 
Da  jedoch  die  Verhältnisse  des  Bauchfelles  zu  den  in  der  Bauch- 
und  Beckenhöhle  liegenden  Organen  des  Harn-  und  Geschlechts- 
apparates, sich  sehr  einfach  gestalten,  und  das  Schwierige  der 
Bauchfellsanatomie,  nur  in  den  Beziehungen  dieser  Membran  zu  den 
Verdauungsorganen  liegt,  so  möge  sich  die  Betrachtung  des  Peri- 
toneum als  Schlussparagraph  der  letzteren  hier  anreihen. 

Als  umfangreichste  und  coraplicirteste  aller  serösen  Membranen, 
bildet  das  Bauchfell  einen  vollkommen  geschlossenen  Sack,  welcher 
theils  die  innere  Oberfläche  der  Bauch-  und  Beckenwandungen  über- 
zieht, theils  durch  die  Eingeweide,  welche  sich  in  den  Sack  hinein- 
drängen, faltenartig  eingestülpt  wird.  Hierauf  beruht  die  allgemein 
übliche  Eintheilung  des  Bauchfells  in  ein  Peritoneum  parietale  und 
viscerale.  Nur  im  weiblichen  Geschlechte  bildet  das  Peritoneum 
keinen  vollkommen  geschlossenen  Sack,  sondern  hat  zwei  Oeffnungen : 
die  Ostia  abdominalia  der  Tubae  Fallopianae.  Bindegewebs-  und 
elastische  Fasern  bilden  das  Materiale  des  gesammten  Bauchfells. 
Die  innere  Oberfläche  des  Peritoneum  parietale,  und  die  ihr  zuge- 
kehrte äussere  des  Peritoneum  viscerale,  besitzen  Plattenepithel,  und 
sind  glatt,  feucht  und  schlüpfrig.  Beide  Oberflächen  werden  durch 
den  Druck,  welchen  die  Bauchpresse  auf  die  Unterleibsorgane  aus- 
übt, in  inniger  Berührung  gehalten.  Es  bleibt  nirgends  ein  Zwi- 
schenraum, der  sich  erst  bildet,  wenn  bei  Bauchwassersüchten  oder 
Verwundungen,  Wasser  oder  Blut  in  die  Höhle  des  Peritoneums 
ergossen  wird.  Die  Glätte  der  freien  Flächen  erleichtert  das  Hin- 
und  Hergleiten  der  beweglichen  Eingeweide,  wie  solches  mit  ihrer 
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Füllung  und  Entleerung,  mit  ihrem  peristaltischen  Motus,  und  ihrer 
Verschiebung  bei  den  Athmungsbewegungen  gegeben  ist.  Die  äussere 
Fläche  des  Peritoneum  parietale  hängt  durch  kurzes  Bindegewebe 
(Textus  cellulosm  subperitonealis,  auch  subserosus) ,  mit  der  inneren 
Oberfläche  der  Bauchwand  zusammen,  und  die  innere  Fläche  des 
Peritoneum  viscerale  wird  mit  der  äusseren  Oberfläche  der  Einge- 
weide auf  dieselbe  Weise  verbunden.  Das  subseröse  Bindegewebe 
des  Peritoneum  parietale  enthält  in  der  unteren  Abtheilung  der  Bauch- 
höhle mehr  Fett,  als  in  der  oberen.  Einzelne  Fettklumpen  können, 
wenn  sie  in  der  Nähe  des  Leisten-  oder  Schenkelkanals,  oder  des 
Nabelringes,  liegen,  durch  diese  nach  aussen  dringen,  und  Bruch- 
geschwülste vorspiegeln  (Herniae  adiposae  s.  Littrianae) ,  welche, 
wenn  sie  grösser  werden,  das  Peritoneum  beutelartig  nach  sich 
ziehen,  und  secundär  eine  wahre  Hernie  veranlassen. 

Der  Verlauf  des  Peritoneum  parietale  differirt  in  der  Becken- 
höhle beider  Geschlechter.  Im  Manne  steigt  es  vom  Nabel  herab, 
um  den  Scheitel  und  die  hintere  Wand  der  Harnblase  zu  über- 
ziehen, macht  dann  einen  Sprung  zur  vorderen  Fläche  des  Mast- 
darms, an  welcher  es  wieder  zur  hinteren  Wand  der  Bauchhöhle 
emporzieht.  Zwischen  Harnblase  und  Mastdarm  bildet  das  Peri- 
toneum somit  einen  Blindsack  (Excavatio  vesico-rectalis),  welcher  bei 
leerer  Harnblase  einige  Schlingen  des  Intestinum  ileum  enthält,  und 
an  dessen  Grunde  die  beiden  nach  innen  concaven  Plicae  semilu- 
nares  Douglasii  gesehen  werden,  welche  sich  vom  Blasengrunde  zu 
den  beiden  Seiten  des  Mastdarms  hinziehen,  und  stärker  vorspringen, 
wenn  man  den  Blasengrund  nach  vorn  drängt.  Da  die  beiden  Falten 
mit  ihren  vorderen  oder  hinteren  Enden  auch  in  einander  verfliessen 
können ,  und  dann  nur  Eine  Falte  mit  hinterer  oder  vorderer  Con- 
cavität  gegeben  ist,  so  liest  man  hie  und  da  die  Plicae  Douglasii 
auch  im  Singular.  —  Beim  Weibe  drängt  sich  der  Uterus  mit  seinem 
Zugehör  (Tubae,  Ovaria,  Ligamenta  rotunda)  zwischen  Harnblase 
und  Mastdarm  von  unten  her  in  die  Excavatio  vesico-rectalis  ein 
und  hebt  ihren  Grund  als  Querfalto  auf,  welche  die  Excavatio  vesico- 
rectalis  in  zwei  kleinere  theilt,  deren  vordere:  Excavatio  vesico- 
uterina,  deren  hintere  (viel  tiefere):  Excavatio  ntero-rectalis  ge- 
nannt wird. 

Die  Reste  der  paarigen  Nabelarterien  an  den  Seiten  der  Blase 
(Chordae  umbilicales) ,  und  der  vom  Blasenscheitel  zum  Nabel  auf- 
steigende Rest  des  Urachus,  erhalten  faltenartige  Ueberzüge  vom 
Bauchfell,  ebenso  die  vom  Po upart' sehen  Bande  zur  hinteren  Fläche 
des  geraden  Bauchmuskels  schräg  aufsteigende  Arteria  epigajttrica 
inferior  (Plica  epigastrica).  An  der  äusseren  Seite  der  Plica  epiga- 
strica  geht,  bei  Embryonen  männlichen  Geschlechts,  ein  sackförmiger 
Fortsatz  des  Bauchfells  (Processus  vaginalis)  durch  den  Leistenkanal 
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aus  der  Bauchhöhle  bis  in  den  Grund  des  Hodensacks  hinab,  wo  er 
durch  den  Hoden  ebenso  eingestülpt  erscheint,  wie  der  grosse  Bauch- 
fellsack durch  die  einzelnen  Baucheingeweide.  Nach  der  Geburt 
verwächst  dieser  sackförmige  Fortsatz,  vom  Leistenkanal  an,  gegen 
den  Hoden  hinab.  Die  Verwachsung  hört  aber  etwas  oberhalb  des 
Hoden  auf,  und  schreitet  nicht  weiter  nach  unten  fort.  Der  Hode 
muss  somit  beim  Erwachsenen  in  einem  doppelten  serösen  Beutel 
liegen,  dessen  äusseres  Blatt  ihn  nur  einhüllt,  ohne  mit  ihm  zu  ver- 
wachsen, dessen  inneres  dagegen  an  seine  Oberfläche  angewachsen 
ist,  —  wie  das  Peritoneum  viscerale  überhaupt  an  die  Eingeweide, 
die  es  überzieht.  Dieses  ist  die  Tunica  vaginalis  propria  testis. 
Diejenige  Stelle  des  Bauchfells,  welche  die  Bauchöffnung  des  Leisten- 
kanals verdeckt,  und  von  welcher  aus  sich  beim  Embryo  der  Pro- 
cessus vaginalis  in  den  Hodensack  vordrängte,  führt  im  Erwachsenen 
den  Namen  Fovea  inguinalis  externa,  während  die  an  der  inneren 
Seite  der  Plica  epigastrica  befindliche  (der  äusseren  Oeffnung  des 
Leistenkanals  vis-ä-vis  gelegene)  Vertiefung,  Fovea  inguinalis  interna 
heisst  (§.  173,  174,  175).  Oft  findet  man  das  Anfangsstück  des 
Processus  vaginalis  auch  beim  Erwachsenen  noch  ein  wenig  offen, 
wodurch,  wie  ich  glaube,  die  Disposition  zur  Entstehung  eines 
äusseren  Leistenbruches  gegeben  ist.  Auch  bei  weiblichen  Em- 
bryonen sieht  man  einen  kegelförmigen,  aber  viel  engeren  und 
kürzeren  Fortsatz  des  Peritoneum,  in  den  Leistenkanal  eindringen, 
und  daselbst  blind  endigen.  Er  führt  den  Namen:  Diverticulum 
Nuckii. 

Von  der  vorderen  Bauch  wand  geht  noch  eine  Peritonealein- 
stülpung  aus,  welche  das  Ligamentum  umbilicale  (teres)  der  Leber 
aufnimmt,  und  längs  des  Diaphragma  weiter  ziehend,  als  Ligamentum 
Suspensorium  hepatis  bereits  beschrieben  wurde.  Dieses  wird  zum 
serösen  Ueberzug  der  Leber,  dieser  zum  kleinen  Netz  und  Liga- 
mentum hepato- duodenale ,  diese  beiden  zum  serösen  Ueberzug  des 
Magens  und  des  Duodenum,  und  zuletzt  zum  grossen  Netz,  welches 
an  seinem  unteren,  in  die  Beckenhöhle  herabreichenden  Rande  sich 
umschlägt,  gegen  den  Quergrimmdarm  heraufläuft,  und,  ihn  um- 
fassend, als  Mesocolon  zur  Wirbelsäule  zieht,  wo  seine  beiden  Blätter 
neuerdings  auseinander  weichen,  um  das  Pankreas  aufzunehmen. 
Das  obere  Blatt  des  Mesocolon  wird  dann  zur  hinteren  Wand  der 
hinter  dem  Magen  liegenden  Bursa  omentalis ,  zu  welcher  das 
Winslow'sche  Loch  (zwischen  Ligamentum  hepato- duodenale  und 
duodeno-renale)  der  Zugang  war  (§.  272);  das  untere  Blatt  beugt 
sich  aber,  vom  unteren  Rande  des  Pankreas,  gleich  wieder  nach 
abwärts,  um  mit  dem  Peritoneum  parietale  der  hinteren  Bauchwand 
zu  verschmolzen. 
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§.  878.  Bauchfell. 


Die  Anatomie  der  Gekröse  bedarf  nach  dem,  was  bei  den 
betreffenden  Darmstücken  schon  gesagt  wurde,  keiner  weiteren  Er- 
örterung. Sie  sind  nicht  blos  Faltungen  des  Peritoneums,  sondern 
zugleich  die  Heerstrassen,  auf  welchen  Blutgefässe  und  Nerven  zum 
Darmkanale  gelangen.  Spannt  man  das  Mesenterium  des  Dünndarms 
an,  und  schneidet  man,  z.  B.  sein  linkes  Blatt  an  der  Wirbelsäule 
durch,  und  reisst  es,  gegen  den  Darm  hin,  von  dem  rechten  Blatte 
los,  so  sieht  man,  wie  die  Wurzel  des  Mesenteriums  die  Aorta  zwi- 
schen ihre  beiden  Blätter  fasst,  und  wie  die  Arteria  mesenterica  su- 
perior  et  inferior,  so  wie  die  Zweige,  welche  die  Vena  mesenterica 
zusammensetzen ,  ferner  die  Nerven  und  Lymphgefasse  des  Darms 
mit  ihren  Drüsen  (Glandulae  mesentericae) ,  zwischen  den  Blättern 
des  Mesenteriums  eingelagert  sind. 

Ich  weiss  nus  Erfahrung,  wie  schwer  es  dem  Anfänger  wird,  sich  von  einer 
so  complicirten  Membran,  wie  das  Bauchfell  ist,  eine  befriedigende  Vorstellung  zu 
bilden.  Sehr  häufig  wird  au  der  Leiche,  das  Bild,  welches  eine  treue  Beschreibung 
vom  Bauchfell  entwirft,  durch  abnorme  Adhäsionen  entstellt  gefunden,  welche  sich 
in  Folge  von  Bauchfelleutzüudungen  bildeten,  und  leicht  für  normale  Duplicaturen 
gehalten  werden.  Am  zweckmassigsten  ist  es,  das  Peritoneum  an  Kindesleichen 
zu  studireu,  und  selbst  dann  wird  die  Bildung  der  Netze,  und  der  bereits  in  §.  272 
erwähnten  linma  omentuli*,  noch  immer  dem  Schüler  ein  Räthsel  bleiben,  zu 
welchem  nur  die  Entwicklungsgeschichte  des  Darmkanals  den  Schlüssel  giebt. 

Wenn  man  das  Bauchfell  blos  an  Leichen  untersucht,  deren 
Darmkanal  bereits  in  jenen  Verhältnissen  sich  befindet,  welche 
dureh's  ganze  Leben  bleibend  verharren,  ist  es  unmöglich,  sich  einen 
Begriff  davon  zu  machen,  warum  das  grosse  Netz  auf  einem  so 
langen  Umweg  an  das  Colon  transversum  tritt,  und  wie  so  es  zur 
Bildung  einer  Höhle  (Bursa  omentalis)  hinter  dem  Magen  kommt, 
welche  durch  das  Foramen  Winslovii  mit  der  übrigen  Bauchhöhle 
communicirt.  Durch  die  Untersuchungen  Müllers  (lieber  den  Ur- 
sprung der  Netze  beim  Menschen ,  in  Meckel' 8  Archiv  für  Anat. 
und  Phys.  1830)  sind  diese  Punkte  auf  die  befriedigendste  Weise 
erörtert.  Im  vier-  und  fünfwöehentiiehen  Embryo  nämlich  liegt  der 
Magen,  als  Erweiterung  des  Oesophagus,  noch  nicht  quer,  sondern 
senkrecht  vor  der  Wirbelsäule.  Der  Darm  tritt  vollkommen  gerad- 
linig vom  Magen  in  den  Nabelstrang,  wo  er  urabeugt,  um  ebenso 
gerade  zum  After  herabzusteigen.  Die  grosse  Curvatur  des  Magens 
sieht  nach  links,  die  kleine  nach  rechts.  An  die  kleine  Curvatur 
setzt  sich  das  von  der  Leber  herabkommende  Omentum  miints  fest. 
Ein  Omentum  majus  fehlt  noch.  Dagegen  inserirt  sich  an  die  linke 
grosse  Magencurvatur  ein  Mesenterium  —  wie  an  den  übrigen  Darm- 
kanal. Dieses  Magen-Mesenterium  | '  Mesogastrinm  Muelleri)  geht  von 
der  Wirbelsäule  aus,  und  wendet  sich  gleich  nach  seinem  Ursprünge 
nach  links,  um  die  linke  Curvatnra  ventriculi  zu  erreichen.  Es  bleibt 
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also  zwischen  dem  Mesogastrium,  und  der  hinteren  Magenwand  ein 
dreieckiger  Raum  frei,  dessen  Kante  nach  links,  dessen  Basis  nach 
rechts  sieht.  Diese  Basis  ist  ihrer  ganzen  Länge  nach  offen.  Nach 
und  nach  stellt  sich  der  Magen  aus  der  senkrechten  Richtung  in  die 
quere.  Sein  Pylorus,  welcher  früher  die  tiefstgelegene  Stelle  des 
Magens  war,  steigt  auf;  das  Omentum  minus  wird  kürzer,  und  die 
grosse  Eingangsöffnung  des  hinter  dem  Magen  befindlichen  leeren 
Raumes,  wird  auf  die  gewöhnlichen  Dimensionen  eines  Foramen 
Winslovii  reducirt.  Das  Mesogastrium  folgt  dieser  Lageveränderung 
des  Magens,  und  stellt  sich  ebenfalls  quer,  buchtet  sich  aber  zu- 
gleich nach  unten  aus,  und  hängt  als  laxe  Falte  vor  dem  übrigen 
Darmkanale  herab.  —  Die  nach  unten  ausgebogene  Falte  des  Meso- 
gastrium besteht  aus  einem  vorderen,  absteigenden  (vom  grossen 
Magenbogen  kommenden),  und  einem  hinteren,  aufsteigenden  fzur 
ursprünglichen  Entstehungsstelle  des  Mesogastriums  zurücklaufenden) 
Antheile.  Letzterer  läuft  über  das  Colon  transversum  zurück  zur 
Wirbelsäule  ,  und  ist  mit  dem  Mesocolon  transversum,  auf  welchem 
es  liegt,  parallel.  In  diesem  Zustande  bleibt  die  Sache  bei  den 
Säugethieren ,  wo  das  Omentum  majus  mit  dem  Colon  transversum 
keine  Verbindung  hat,  durch  das  ganze  Leben  hindurch.  Im 
Menschen  dagegen  verwächst  der  zurücklaufende  Theils  des  Omentum 
majus  mit  der  oberen  Platte  des  Mesocolon  transversum,  oder  als  öfterer 
Fall,  beide  Blätter  des  Omentum  umfassen  das  Colon  transversum,  und 
gehen  somit  in  die  beiden  Blätter  des  Mesocolon  transversum  über. 

Eine  genaue  Zusammenstellung  aller  hielier  gehörigen  Data  enthält  Hen- 
necke: Comment.  de  funetionihu»  omeittortnn  in  corjy.  hum  Onffingae,  1H3G,  — 
Schlügt  man  das  Colon  tran*ver»um  nach  ohen,  und  drängt  man  das  Convolut  der 
Dünndarmschlingen  nach  recht«  nnd  unten,  so  gewahrt  man  an  der  Uebergangs- 
stelle  des  Duodenum  in  da«  Jejunum  eine  halbmondförmige  Peritonealfalte,  deren 
oberes  Horn  in  die  untere  Platte  des  Mesocolon  tran»vrrsum  übergeht ,  deren  un- 
teres Horn  aber  der  erwähnten  Uebergangsstelle  von  Duodenum  und  Jejunum  ent- 
spricht, Sie  mag  Ptira  duodeno  jejunalU  heissen,  und  deckt  eine  blinde  Bauch- 
felltasche (Rtctaiu*  duoiUno-jtjunalitj,  deren  Beziehung  zu  einer  seltenen  Bruchform 
(Hernia  retroperilomali»)  der  erwähnten  Falte  praktische  Bedeutsamkeit  giebL 
Ueber  den  lireettut  ileo-coeealh,  eine  zweite  praktisch  zu  verwerthende  Peritoneal- 
taschc,  sieh'  mein  Handbuch  der  topogr.  Anat.  6.  Aufl.  I.  Bd.  §.  161. 

Die  histologischen  Eigenschaften  des  Peritoneum  sind  bei  den  serösen 
Häuten  (§.  43  dieses  Buches)  nachzusehen. 

II.  Respirationsorgan. 
§.  279.  Begriff  und  Eintheilung  des  Respirationsorgans. 

Die  atmosphärische  Luft  ist  für  dio  Erhaltuug  des  Lebens 
eben  so  uuerlässlich  nothwendig,   wie  für  die  Unterhaltung  eines 
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Verbrennungsprocesses.    In  beiden  Fällen  wirkt  sie  durch  ihren 
Oxygengehalt ;  das  Azot  hat  dabei  keine  Verwendung.  Das  Oxygen 
der  Atmosphäre  muss  dem  Blute  einverleibt  werden ,  und  das  Blut 
giebt  für  diesen  Empfang,  einen  seiner  Bestandteile  an  die  Luft 
zurück,  dessen  es  sich  so  schnell  als  möglich  zu  entledigen  hat,  da 
sein  längeres  Verbleiben  im  Körper  mit  der  Fortdauer  des  Lebens 
sich  nicht  verträgt.    Dieser  giftige  Bestandtheil  des  Blutes  ist  die 
Kohlensäure,  ein  Zersetzungsproduct  des  thierischen  Stoffwechsels. 
Der  Mensch  erstickt  in  kohlensäuregeschwängerter  Luft,  nicht  weil 
er  Kohlensäure  einathmet,  sondern  weil  er  sich  der  Kohlensäure 
seines  Blutes  nicht  mehr  entäussern  kann.  Die  Organe  nun,  welche 
die  atmosphärische  Luft  in  den  Körper  bringen,  die  Wechselwirkung 
des  Oxygens  mit  dem  Blute,  und  die  Ausscheidung  der  Kohlensäure 
aus  letzterem  vermitteln,  sind  die  Respirationsorgane. 

Hat  die  in  die  Respirationsorgane  eingeführte  Luft,  ihr  Oxygen 
an  das  Blut  abgegeben,  und  dafür  Kohlensäure  empfangen,  so  muss 
sie  wieder  herausgetrieben  werden.  Bewegung  spielt  somit  eine 
Hauptrolle  bei  dem  Respirationsgeschäfte,  und  das  Aus-  und  Ein- 
strömen der  Luft  ist  nur  die  nothwendige  physikalische  Folge  der 
durch  Muskelbewegung  bedingten  Verengerung  oder  Erweiterung 
des  Brustkastens,  und  der  in  ihm  liegenden  Lunge.  In  den  Muskeln 
liegt  also  das  Active  der  Respirationsorgane.  Die  Luft  strömt  beim 
Einathmen  nicht  in  die  Höhle  des  Brustkastens  ein,  sondern  ver- 
breitet sich  in  einem  schwammigen,  expansiblen  Organe,  dessen 
Oberfläche  der  inneren  Oberfläche  des  Thorax  genau  anliegt,  sich 
mit  ihm  vergrössert  und  verkleinert,  und  zugleich  vom  Herzen  jene 
Masse  Blutes  erhält,  welche  die  belebende  Einwirkung  der  Atmo- 
sphäre erfahren  soll.  Dieses  Organ  ist  die  Lunge.  Bevor  die  Luft 
in  die  Lunge  gelangt,  muss  sie  beim  Einathmen  durch  die  Nasen- 
höhle, den  Rachen,  den  Kehlkopf,  und  die  Luftröhre  passiren,  und 
denselben  Weg  wieder  zurücknehmen  beim  Ausathmen.  Von  der 
Nasenhöhle  wurde  bereits  in  der  Sinnenlehre  gehandelt.  Wir  be- 
ginnen deshalb  die  Anatomie  der  Athmungsorgane  mit  dem  Kehlkopf. 

§.  2so.  Kehlkopf.  Knorpelgerüst  desselben. 

Mit  dem  Kehlkopf,  Lnrynx  (vielleicht  von  Xapvw,  girren), 
beginnt  der  Halstheil  des  Respirationsorgans.  Ohngeachtet  seiner 
sehr  einfachen  Construction,  ist  er  dennoch  das  vollkommenste  musi- 
kalische Instrument,  und  zugleich  leicht  zu  spielen  für  Jedermann. 
Acustisch  gesprochen ,  gehört  der  Kehlkopf  zu  den  sogenannten 
Zungenpfeifen  mit  doppelter  membranöser  Zunge  (Stimmbänder); 
anatomisch  betrachtet,  stellt  er  ein  aus  beweglichen  Knorpeln  zu- 
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sammengesetztes,  hohles  Gerüste  dar,  welches  mit  einer  Fortsetzung 
der  Rachenschleimhaut  ausgekleidet  wird,  und  durch  Schwingungen 
der  an  seiner  inneren  Oberfläche  befestigten  Stimmbänder,  die 
Stimme  erzeugt. 

Er  liegt  zwischen  dem  Zungenbein  und  der  Luftröhre.  Ein 
beweglicher  Vorsprung  in  der  Mitte  der  vorderen  Halsgegend,  welcher 
den  Namen  des  Adarasapfels  (Prominentia  laryngea  8.  Nodus  gut- 
turis)  fuhrt,  entspricht  seiner  Lage.  Nach  unten  hängt  er  mit  der 
Luftröhre  zusammen,  seitwärts  grenzt  er  an  die  grossen  Gefässe 
des  Halses.  —  Das  Gerüste  des  Kehlkopfes  lässt  sich  in  folgende 
Knorpel  zerlegen. 

a)  Der  Schildknorpel,  Cartilago  thyreoidea  (Oupcbc-flBo^ 
schildförmig),  besteht  aus  zwei,  unter  einem  mehr  weniger  rechten 
Winkel  nach  vorn  zusammenstossenden ,  viereckigen  Platten,  deren 
äussere  Fläche  eine  schief  nach  hinten  und  oben  gerichtete  Leiste 
zur  Anheftung  des  Musculus  sterno-thyreoideus ,  thyreo -hyoideus  und 
thyreo-pharyngem  besitzt,  deren  innere  Fläche  durchaus  glatt  und 
eben  ist.  Der  convexe  obere  Rand  jeder  Platte,  bildet  mit  dem 
der  anderen  Seite,  die  Incisura  thyreoidea  superior.  Der  untere  Rand 
ist  der  kürzeste,  und  S-förmig  geschweift.  Der  hintere,  fast  senk- 
recht stehende  Rand,  verlängert  sich  nach  oben  und  unten  in  die 
Hörner  des  Schildknorpels:  Cornu  mperius  s.  longum,  et  inferius  s. 
breve.  Am  oberen  Rande,  in  der  Nähe  der  Basis  des  grossen  Hornes, 
findet  sich  ausnahmsweise  eine  Oeffnung,  durch  welche  die  Arteria 
laryngea  in  den  Kehlkopf  tritt. 

b)  Der  Ringknorpel,  Cartilago  cricoidea  (xp!y.s;,  Ring,  wo- 
raus, durch  Versetzung  des  p ,  circus  und  circulus  entstehen) ,  liegt 
unter  dem  Schildknorpel,  dessen  untere  Hörner  ihn  zwischen  sich 
fassen.  Er  hat  die  Gestalt  eines  horizontal  liegenden  Siegelringes, 
dessen  schmaler  Reif  nach  vorn,  dessen  Platte  nach  hinten  gerichtet 
ist.  Seine  äussere  Fläche  besitzt  zu  beiden  Seiten  eine  kleine  Ge- 
lenkfläche, zur  Articulation  mit  den  unteren  Hörnern  des  Schild- 
knorpels; die  innere  wird  von  der  Kehlkopfschleimhaut  überzogen. 
Sein  unterer  Rand  verbindet  sich  durch  das  Ligamentum  crico-tra- 
cheale  mit  dem  ersten  Luftröhrenknorpel.  Der  obere  Rand  des  hin- 
teren Halbringes  zeigt  zwei  ovale,  convexe  Gelenkflächen,  auf 
welchen  die  Bases  der  Giessbcckenknorpel  articuliren. 

c)  Der  rechte  und  linke  Giessbeckenknorpel,  Cartilago 
arytaenoidea  (apia'.va,  Giessbecken),  sind  senkrecht  stehende,  drei- 
kantige Pyramiden ,  deren  Basis  auf  den  eben  erwähnten  Gelenk- 
flächen des  oberen  Randes  der  Platte  des  Ringknorpels  aufsitzt,  und 
deren  Spitze  sich  etwas  nach  hinten  neigt.  Die  drei  Flächen  stehen 
so,  dass  die  innere,  eben  und  gerade,  jener  der  anderen  Seite  zu- 
gewendet ist,  die  äussere,  wellenförmig  gebogene,  nach  vorn  und 
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aussen,  die  hintere,  concave,  gegen  die  Wirbelsäule  sieht.  Die 
Ränder  werden  somit  ein  vorderer,  ein  hinterer  äusserer,  und  hin- 
terer innerer  sein.  Die  vordere  Ecke  der  Basis  verlängert  sich  zum 
Stirn mbandfortsatz,  Processus  vocalis,  die  äussere  zum  stärkeren 
und  etwas  nach  hiutun  gerichteten  Muskelfortsatz,  Processus  mm- 
cularis.  Auf  der  Spitze  jedes  Giessbeckenknorpels  sitzt,  durch  Band- 
fasern mit  ihr  voreinigt,  die  kleine,  pyramidal  gestaltete  Cartilago 
Santoriniana  s.  Corniculum  auf. 

d)  Der  Kehldeckel,  Epiglottis,  hat  die  geschwungene  Gestalt 
einer  Hundszunge,  wie  sie  dem  keuchenden  Thiere  aus  der  Mund- 
höhle ragt.  Er  stellt  eine  bewegliche,  in  hohem  Grade  elastische 
Klappe  vor,  deren  freier  abgerundeter  Rand  nach  oben  und  hinten, 
deren  dicke,  und  von  fetthältigem  Bindegewebe  umgebene  Spitze 
nach  unten  und  vorn,  gegen  den  Winkel  des  Schildknorpels  gerichtet 
ist,  wo  sie  durch  das  Ligamentum  thpreo-epiglotticum  befestigt  wird. 
Die  obere,  gegen  den  Isthmus  faucium  sehende  Fläche  des  Kehl- 
deckels, ist  sattelförmig  gehöhlt,  d.  h.  von  vorn  nach  hinten  concav, 
von  einer  Seite  zur  anderen  convex.  Die  untere  Fläche  verhält  sich 
bezüglich  ihrer  Krümmung  verkehrt.  Ihr,  der  Spitze  der  Epiglottis 
zunächst  liegender  Abschnitt,  ragt  als  sogenannter  Epiglottis  wulst 
in  die  Kehlkopfhöhle  hinein. 

Zwischen  den  Blättern  der  als  Ligamenta  ejnglotlideo-argtaenoidea  zu  er- 
wähnenden Schleimhantduplicfttnren,  liegen  die  öfters  fehlenden,  Stab-  oder  keil- 
förmigen Carlüagina  Wriabergii,  nnd  dicht  am  Äusseren  Rande  der  Giessbecken- 
knoriK'l ,  drei  Linien  unter  der  Spitze  derselben,  entdeckte  Luschka  Beine 
gleichfalls  unconstanten  Cartilagints  »enamoideae  (Zeitschrift  für  rat.  Med.  1855», 
pag.  271).  Ueber  die  seltene,  nnpaare  Cartilago  interaryfaenoidea,  und  andere 
interessante  Vorkommnisse  an  Knorpeln  und  Bändern  des  Kehlkopfes,  handelt  der- 
selbe Autor  im  Archiv  für  Anat.  und  Physiol.  186». 

Die  Kehlkopf knorpel  zerfallen,  ihrer  mikroskopischen  Structur  nach,  in 
hyaline  Knorpel,  und  in  Faserknorpel.  Der  Schildknorpel,  der  Ringknorpel, 
und  die  Giessbeckenknorpel  sind  hyalin;  der  Kehldeckel,  die  Sautorinischen  und 
Wrisbergischen  Knorpel  dagegen  sind  Fascrknorpel.  An  dem  Winkel,  unter  wel- 
chem beide  Schildknorpelplatten  zusammenstossen,  ändert  sich  ihre  Structur  der 
Art,  dass  die  Knorpelhöhlen  kleiner  werden  und  dichter  stehen.  Diese  Aenderung, 
welche  sich  durch  grössere  Weichheit  und  mattere  Färbung  dorn  unbewaffneten 
Auge  kundgiebt,  veranlasste  die  Annahme  einer  Lamina  mediana  des  Schildknor- 
pels, welcher  Name  hingehen  mag,  so  lange  man  sich  unter  ihm  nicht  einen  wirk- 
lichen Einschub  zwischen  die  Seitenplatten  des  Schildknorpels  denkt. 

Der  Kehldeckel  verknöchert  nie ;  der  Ring-,  Schild-  und  Giessbeckenknorpel 
aber  häufig  im  vorgerückten  Alter.  Verknöcherte  Schildknorpel  haben  schon  oft 
den  tödtlichen  Schnitt  aufgehalten,  welchen  die  Hand  der  Selbstmörder  auf  den 
Kehlkopf  führte,  in  der  Meinung,  hier  das  lebenswichtigste  Organ  des  Halses  zu 
treffen.  In  der  Erstlingsperiode  meiner  anatomischen  Laufbahn,  nahm  ein  junger 
Mann  aus  Russisch-Polen  Stunden  bei  mir  über  die  Anatomie  des  Halses.  Ich 
vermuthete,  er  wolle  sich  zum  Sänger  ausbilden.  Kurze  Zeit  nach  Schluss  des 
Cursus  fand  ich  ihn  mit  durchgeschnittenem  Halse  in  der  Leichenkammer  des 
allgemeinen  Krankenhauses.    Das  ist  Willensstärke  oder  —  Verrücktheit. 
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§.  281.  Bänder  der  Kehlkopf knorpel. 

Man  kann  sie  in  wahre  Bänder  und  in  Sch leinihautbänder 
abtheilen. 

I.  Wahre  Bänder. 

Die  wahren  Bänder  des  Kehlkopfes  dienen  entweder  zur  Ver- 
bindung des  Kehlkopfes  mit  den  darüber  und  darunter  liegenden 
Gebilden  (a,  b),  oder  zur  Vereinigung  einzelner  Knorpel  unter 
einander  (c,  d,  e,  f). 

a)  Die  Ligamenta  thyreo- hyoidea ,  deren  drei  vorkommen,  ein 
medium  und  zwei  fateralia.  Das  medium  ist  breit,  heisst  deshalb 
auch  Membrana  ohturatoria  laryngis,  und  füllt  den  Raum  zwischen 
dem  oberen  Schildknorpelrand  und  dem  Zungenbein  aus.  Es  be- 
festigt sich  jedoch  keineswegs  an  den  unteren  Rand  des  Zungen- 
beinkörpers, sondern  am  oberen,  muss  also  an  der  hinteren  Fläche 
des  Zungenbeines  bis  zu  diesem  Rande  emporsteigen.  Da  nun  die 
hintere  Fläche  des  Zungenbeinkörpers  ausgehöhlt  ist,  so  wird  zwischen 
Zungenbein  und  Band  ein  Raum  erübrigen  müssen,  in  welchen  sich 
der  in  §.  164,  A,  erwähnte  Schleimbeutel  (Bursa  mucosa  suhhyoidea) 
hineinerstreckt.  Die  beiden  lateralia  verbinden  die  oberen  Hörner 
des  Schildknorpels  mit  den  grossen  Zungenbeinhörnern,  sind  rund- 
lich, strangformig ,  und  enthalten  gewöhnlich  einen  länglichen 
Faserknorpelkern,  als  sogenanntes  Corpusmlum  triticeum.  Fehlt  das 
obere  Schildknorpelhorn,  welches  Fehlen  beiderseitig  oder  nur  auf 
einer  Seite  (gewöhnlich  links)  vorkommt,  so  wird  das  Corpus  triticewn 
entsprechend  länger  und  stärker  gefunden. 

b)  Das  Ligamentum  crico-tracheafe,  zwischen  dem  unteren  Ring- 
knorpelrande und  dem  oberen  Rande  des  ersten  Luftröhrenknorpels. 

c)  Die  Ligamenta  crico-thyreoidea  lateralia.  Sie  sind  Kapsel- 
bänder, welche  die  unteren  Schildknorpelhörner  mit  den  seitlichen 
Gelenkflächen  des  Ringknorpels  verbinden. 

d)  Das  Ligamentum  crico-thyreoideum  medium  s.  conicum,  welches 
vorzugsweise  aus  elastischen  Fasern  besteht,  und  deshalb  die  charak- 
teristische gelbe  Farbe  der  Ligamenta  flava  besitzt.  Es  verbindet 
den  unteren  Schildknorpelrand  mit  dem  oberen  Rande  des  vorderen 
Halbringes  des  Ringknorpels. 

e)  Die  Ligamenta  crico-arytaenoidea.  Sie  sind  gleichfalls  Kapsel- 
bänder ,  und  dienen  zur  beweglichen  Verbindung  der  Bases  der 
Giessbeckenknorpel  mit  den  am  oberen  Rande  des  hinteren  Halb- 
ringes des  Ringkuorpels  befindlichen  Gelenkflächen. 

f)  Die  untere  Spitze  der  Epiglottis  hängt  mit  der  Incisura 
cartiluginis  thyreoideae  superior,  durch  das  starke  Ligamentum  thyreo- 
epiglotticum  zusammen. 
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Luschka  beschrieb  unter  dem  Namen  Lig.  jugale,  zwei  von  den  nach 
hinten  umgebogenen  Spitzen  der  Cartilagine*  Santorini  entspringende,  nach  ab- 
wärts gerichtete,  mit  einander  convergirende  Bänder,  welche  zu  einem  einfachen 
medianen  Bandstreifen  verschmelzen,  der  sich  in  der  Mitte  des  oberen  Randes  des 
hinteren  Halbringes  des  Ringknorpels  inserirt.  Er  enthält  zuweilen  einen  Knorpel- 
kern, als  Cartiiago  inlerarytaenoidea. 

2.  Schleimhautbänder. 

Sie  kommen  in  Form  folgender  Falten  vor. 

1.  Während  die  Schleimhaut  der  Zungenwurzel  nach  rtick- 
und  abwärts,  auf  die  vordere  Fläche  der  Epiglottis  übergeht,  bildet 
sie  drei  faltenartige  Erhebungen,  welche  Ligamenta  glosso-epiglottica 
genannt  werden.  Die  mittlere  Falte  übertrifft  die  beiden  seitlichen 
an  Höhe  und  Stärke.  Sie  schliesst  ein  Bündel  elastischer  Fasern 
ein,  und  wird  auch  Frenulum  epiglottidis  genannt. 

2.  Der  Schleimhautüberzug  des  Kehldeckels  springt  von  den 
Seitenräudern  der  Epiglottis  zur  Spitze  der  Giessbeckenknorpel 
hinüber,  und  erzeugt  dadurch  die  Ligamenta  epiglottideo-arytaenoidea 
(kürzer  ary-epiglottica) ,  welche  einen  Raum  zwischen  sich  frei 
lassen  —  Aditm  laryngis.  In  ihnen  eingeschlossen  finden  sich  die 
im  vorausgegangenen  Paragraph  angeführten  stabförmigen  Cartilagines 
Wrisbergii,  deren  Längenaxe  senkrecht  gegen  den  freien  Rand  dieser 
Schleimhautfalten  gerichtet  ist. 

3.  Von  der  Seite  des  Kehldeckels  zum  Arcus  palato-pharyngeus 
des  weichen  Gaumens,  zieht  sich  sehr  oft  eine  Schleimhautfalte 
hinauf,  welche  unter  spitzigem  Winkel  mit  dem  Arcus  palato-pha- 
ryngeus verschmilzt. 

F.  Betz  hat  diese  Schleimhautfaltc  als  Ligamentum  epighttko-palatinum 
beschrieben  (Archiv  für  physiolog.  Heilkunde.  1849).  Er  nennt  sie  auch,  da  ihr 
oberes  Ende  zwischen  dem  vorderen  und  hinteren  Gaumenbogen  liegt,  Aren» 
palaiinu*  meditu.  Das  Band  ist  in  sofern  nicht  ohne  Interesse,  als  zwischen  ihm 
und  dem  Arcwt  palato-pharyngeu*,  eine  Längengrube  liegt  (Fovea  navicularü),  in 
welcher  fremde  Körper  beim  Verschlingen  stecken  bleiben  können. 

Ich  habe  auf  das  Vorkommen  einer  Schleimhautfalte  aufmerksam  gemacht, 
welche  auf  der  hinteren,  dem  Rachen  zugekehrten  Wand  des  Schildknorpels  vor- 
kommt,  sich  von  der  Basis  des  Giessbcckenknorpels  znm  Ende  des  grossen 
Zungcubeinhornes  in  schief  aufsteigender  Richtung  hinaufzieht,  und,  weil  sie  den 
Nervus  taryngtuM  mperior  in  sich  einschliesst,  Plka  nervi  larynge.i  von  mir  genannt 
wurde.    Sitzungsberichte  der  kais.  Akad.  1857. 


§.  282.  Stimmbänder  und  Schleimhaut  des  Kehlkopfes. 

Die  bisher  beschriebenen  Bänder  des  Kehlkopfes  wirken  nur 
als  solche,  d.  h.  Getrenntes  verbindend.  Die  Stimmbänder  dagegen 
erzeugen  durch  ihre  Schwingungen  die  menschliche  Stimme,  und 
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imponiren  uns  in  so  ferne  als  die  wichtigsten  Organe  des  Kehlkopfes, 
welchen  zu  dienen  alle  anderen  geschaffen  wurden. 

Es  finden  sich  im  Inneren  des  Kehlkopfes  zwei  Paar  Stimm- 
bänder. Sie  liegen  über  einander,  entspringen  vom  Winkel  des 
Schildknorpels,  und  ziehen  horizontal  nach  hinten  zu  den  Giess- 
beckenknorpeln.  Sie  heissen  deshalb  Ligamenta  thyreo-arytaenoidea. 
Das  obere  Bandpaar  inserirt  sich  am  vorderen  Rande  des  Giess- 
beckenknorpelB,  das  untere  am  Processus  vocnlis.  Die  freien  Ränder 
dieser  Bänder  sehen  gegen  die  Axe  des  Kehlkopfes.  Das  obere, 
schwächere  Bandpaar,  springt  weniger,  das  untere  stärker  vor.  Es 
bleibt  somit  zwischen  den  recht-  und  linkseitigen  Bändern  eine 
spaltförmige  Oeffnung  frei,  welche  für  die  wenig  vorspringenden 
oberen  Ligamenta  thyreo-arytaenoidea  grösser,  für  die  breiteren 
unteren  Ligamenta  thyreo-arytaenoidea  enger  sein  muss.  Diese  Oeff- 
nung heisst  für  die  oberen  Bänder:  falsche  Stimmritze  (Glottis 
spuria),  für  die  unteren:  wahre  Stimmritze  (Glottis  vera).  Die 
Bänder  selbst  können,  statt  der  langen,  aus  ihrem  Ursprung  und 
Ende  zusammengesetzten  Namen:  Ligamenta  thyreo-arytaenoidea 
snperiora  et  in  feriora ,  einfach  wahre  und  falsche  Stirn  mritzen- 
bänder  (Ligamenta  glottidis  verae  et  spuriae)  heissen.  Zwischen 
dem  oberen  und  unteren  Stimmritzenband  je  Einer  Seite,  liegt  die 
drüsenreiche  Schleimhautbucht  der  Ventriculi  Morgagni  s.  Sinus 
laryngei. 

Experimente  haben  bewiesen,  dass  nur  die  unteren  Stimm- 
ritzenbänder, welche  die  Glottis  vera  zwischen  sich  fassen,  zur 
Erzeugung  der  Stimme  dienen;  —  sie  heissen  deshalb  vorzugsweise 
Ch&rdae  vocales.  Ihre  Länge  misst  beim  Manne  6"' — T",  beim  Weibe 
4'" — r>'",  ihre  grösste  Breite  über  V".  Liegen  die  Cartilagines 
arytaenoideae  mit  ihren  inneren  Flächen  an  einander,  so  ist  die 
Stimmritze  (Glottis  vera)  so  lang,  wie  die  Ligamenta  glottidis  verae  ; 
weichen  sie  aus  einander,  so  wird  die  Stimmritze  um  die  Breite 
dieser  Knorpel  bis  auf  lO'/a"'  verlängert. 

Genau  betrachtet,  sind  die  vier  Stimmritzenbänder  nur  ein- 
fache Faltungen  einer,  die  ganze  Kehlkopf  höhle  auskleidenden 
elastischen  Membran,  welche  selbst  wieder  mit  der  Kehlkopfschleim- 
haut im  innigsten  Zusammenhange  steht,  und  sich  stellenweise  mit 
ihr  zu  identificiren  scheint,  wie  gerade  an  den  Stimm ritzenbändern. 

Die  Schleimhaut  des  Kehlkopfes  stammt  aus  der  Rachenhöhle 
und  dringt  durch  den  Aditus  laryngis  in  die  Kehlkopfhöhle  ein. 
Ihr  Reichthum  an  Blutgefässen  steht  anderen  Schleimhäuten  nicht 
unerheblich  nach.  Ihre  Farbe  dunkelt  deshalb  niemals  so  in's  Roth, 
wie  die  Schleimhaut  der  Mundhöhle.  Dagegen  kenne  ich  keine 
Schleimhaut,  welche  eines  grösseren  Aufwandes  von  Nervenfasern 
sich  rühmen  könnte.    Flimmerepithel  deckt  sie  von  der  Basis  des 
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Kehldeckels  angefangen,  und  lässt  nur  die  Stimmbänder  frei,  welche 
geschichtetes  Pflasterepithel  führen.  Kleine  acinöse  Schleimdrüschen 
sind  besonders  im  Ventricuhts  Morgagni,  am  vorderen  und  hinteren 
Ende  der  Stimmritze,  und  an  der  hinteren  Fläche  der  Epiglottis 
(wo  sie  in  kleinen  Grübchen  des  Knorpels  liegen)  zahlreich  vor- 
handen. Kin  Haufen  derselben  findet  sich  am  Kehlkopfeingang  im 
Ligamentum  epiglottideo-arytaenoideum ,  dicht  vor  den  Spitzen  der 
Cartilagines  arytaenoideae  eingelagert,  als  sogenannte  Glandulae  ary- 
taenoideae  laterales. 

Die  graue  Sprcnkelung  des  durch  Räuspern  ausgeworfenen  Kehlkopf- 
sehleimes, beruht  nicht,  wie  man  zu  vermeinen  gewillt  war,  auf  der  Gegenwart 
von  organischem  Pigment,  solidem  auf  Niederschlägen  des  mit  der  eingeathmeten 
Luft  in  die  Kehlkopf  höhle  gebrachten  und  dort  deponirteu  Rauches  und  Russes, 
an  welchem  es  unsere  geheizten  Stulieu  und  die  tragbaren  kleinen  Oefen  der 
Tabakraucher  eben  so  wenig  fehlen  lassen ,  als  die  Schornsteine  unserer  Häuser, 
und  die  wirbelnden  Schlote  unserer  Fabriken  und  Locomotiven.  Vom  Nasenschleim 
gilt  das  Gleiche,  nur  in  noch  höherem  Grade. 

Die  Yrnfriculi  Morgagni  sollten  besser  Ventriculi  Galeni  heissen,  da  Mor- 
gagni selbst  sagt:  Gulcnu»  ha»  cavitutr*  prinerp»  inveuit  et  veutriculo»  apptl- 
lacit.  Adver»,  anat.  pag.  17. 

§.  283.  Muskeln  des  Kehlkopfes. 

Die  Muskeln ,  welche  den  Kehlkopf  als  Ganzes  bewegen  — 
heben  und  senken  —  sind  bereits  bei  den  Halsmuskeln  geschildert. 
Die  Muskeln,  welche  die  Stellung  seiner  einzelnen  Knorpel  gegen 
einander  ändern ,  spannen  eben  dadurch  die  Stimmritzenbänder  an 
oder  ab.  Da  nun  diese  Bänder  mit  einem  Ende  an  die  Cartilago 
thyreoidea,  und  mit  dem  anderon  an  die  Cartilago  arytaenoidea  an- 
geheftet sind,  so  werden  die  fraglichen  Muskeln,  welche  sämmtlich 
paarig  sind,  ihre  Insertionen  nur  an  diesen  Knorpeln  finden  können. 
Am  Ringknorpel  befestigt  sich  keiner  von  ihnen,  wohl  aber  dient 
dieser  Knorpel  vielen  derselben  zum  Ursprung. 

Auf  der  Aussenfläche  der  Peripherie  des  Kehlkopfes  liegen 
folgende  Muskeln: 

a)  Der  Musculus  crico-thyreoideus.  Er  geht  am  vorderen  Halb- 
ring der  Cartilago  crieoidea ,  schief  nach  oben  und  aussen  zum 
unteren  Rande  der  Cartilago  thyreoidea.  Er  neigt  den  Schildknorpel 
nach  vorn  herab,  entfernt  seinen  Winkel  von  den  Giessbecken- 
knorpeln,  und  spannt  somit  die  Ligamenta  glottidis. 

b)  Der  Musculw  crico-arytaenoideus  posticus  entspringt  von  der 
hinteren  Fläche  des  hinteren  Halbringes  der  Cartilago  crieoidea ,  ist 
breit  und  dreieckig,  und  befestigt  sich,  mit  nach  aussen  und  oben 
convergirenden  Fasern,  am  Processm  muscularis  der  Basis  der  Car- 
tilago arytaenoidea.    Dreht  den  Giessbeckenknorpel  so,   dass  sein 
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vorderer  Winkel  nach  aussen  gerichtet  wird,  wodurch  die  Stimm- 
ritze Bich  erweitert,  und  sich  zugleich,  wegen  Auseinanderweichen 
der  inneren  Flächen  der  Cartilagines  arytaenoideae ,  nach  hinten 
verlängert.  Ein  kleines  und  uneonstantes  Bündel  desselben  tritt 
zuweilen  an  den  hinteren  Rand  des  unteren  Schildknorpelhorns  als 
M.  cerato-crieoideus  (Merkel). 

c)  Der  Musculus  crico-arytaenoideus  lateralis  entsteht  am  oberen 
Rande  der  Seiten theile  der  Cartilago  crieoidea ,  wird  von  der  seit- 
lichen Platte  des  Schildknorpels  (welche  abgetragen  werden  muss, 
um  ihn  zu  sehen)  bedeckt,  läuft  schräg  nach  hinten  und  oben  zum 
Processus  mtiscularis  der  Cartilago  arytaenoidea ,  und  befestigt  sich 
daselbst  vor  der  Insertion  des  Arytaenoideus  posticus,  dessen  Anta- 
gonisten er  vorstellt. 

d)  Die  Musculi  arytaenoidei  transversi  und  obliqui  gehen  in 
querer  und  in  schräger  Richtung  von  einer  Cartilago  arytaenoidea 
zur  anderen,  deren  hintere  coneave  Flächen  sie  einnehmen,  so  dass 
die  obliqui  auf  den  transversis  liegen.  Sie  nähern  die  beiden  Giess- 
beckenknorpel.  Unter  ihnen  liegt  der  von  Luschka  beschriebene, 
paarige,  dreieckige  M.  arytaenoideus  rectus,  welcher  von  der  hinteren 
coneaven  Fläche  des  Giessbeckenknorpels  zur  Cartilago  Santoriniana 
aufsteigt. 

An  der  inneren  Oberfläche  des  Kehlkopfes  liegen: 

a)  Der  Musculus  thyreo-arytaenoideus.  Er  entspringt  an  der 
inneren  Oberfläche  der  Cartilago  thyreoidea :,  hart  am  Winkel  der- 
selben, läuft  in  der  Richtung  des  unteren  Stimmritzenbandes,  und 
in  dasselbe  eingewachsen,  nach  hinten,  und  befestigt  sich  am  Pro- 
cessus vocalis  und  dem  vorderen  Rande  der  Cartilago  arytaenoidea. 
Einzelne  Fasern  desselben  sollen  sich  im  unteren  Stünmritzenbande 
selbst  verlieren. 

Ich  glaube  nicht,  dass  er  das  untere  Stimmritzenband  erschlaffe.  Es  scheint 
vielmehr  seine  Wirkung  dahin  gerichtet  zu  sein,  das  Band  vorspringender  zu 
machen,  und  dadurch  die  Stimmritze  zu  verengern.  Er  kann  jedoch  diese  Wir- 
kung nur  dann  äussern,  wenn  der  Schildknorpel  und  der  Giessbeckenknorpel  durch 
andere  Muskeln  fixirt  werden.  —  Santo rini  beschrieb  noch  einen  Muteulut 
thyreo-arytaenoidetu  »vperior  im  oberen  Stimmritzenband.  Von  beiden  Mutculi* 
thyreo-urytaenoidei*  setzen  sich  Faserbiiudol  au  die  hintere  Flüche  der  Cartilagine» 
arytaenoideae  fort,  und  fliessen  mit  den  Arytaenoidei*  obliqui*  zusammen. 

b)  In  der  Schleimhautfalte  des  Ligamentum  ejnglottideo-arytaenoi- 
deum  liegt  eine  dünne,  aber  breite  Muskelschichte  eingetragen,  an 
welcher  sich  zwei  Abtheilungen  unterscheiden  lassen.  Die  eine  der 
selben  entspringt  auswärts  und  oberhalb  des  Thyreo-arytaenoideus 
am  Schüdknorpel ,  die  andere  am  Giessbeckenknorpel  oberhalb  der 
Insertion  des  oberen  Stimmritzenbandes.    Beide  befestigen  sich  am 
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Seitenrande  der  Epiglottis.  Sie  können  als  Thyreo-epiglotticus  und 
Ary-epiglotticus  benannt  werden. 

Die  Varietäten  der  Kehlkopfmuskeln  worden  von  Tourtual,  Merkel, 
Gruber,  Turner  u.  A.  sorgfältig  untersucht,  worüber  Henle  ausführlich  handelt 
(Anut.  2.  Bd.).  Einen  M.  hyo-  und  genio-epiglofiicu*  beschreibt  Luschka,  dessen 
Hauptwerk  über  den  Kehlkopf  (Tübingen,  1871,  mit  10  Tafeln)  alles  enthält,  was 
die  sorgfältigste  anatomische  Untersuchung  dieses  Organs,  in  allen  Bestandteilen 
desselben  zu  eruiren  vermochte. 

Nicht  die  Luft,  sondern  die  unteren  Stimmritzenbänder  erzeugen  primär  im 
Kehlkopfe  den  Schall,  dessen  Höhe  und  Tiefe  als  Ton,  von  der  Länge  und  Span- 
nung der  Stimmritzenbänder,  wohl  auch  von  der  Stärke  des  Anblasens  durch  die 
ausgeathmete  Luft,  abhängt.  Der  weibliche  Kehlkopf,  dessen  Durchmesser  bei- 
läufig um  V«  kürzer  sind,  als  jene  des  männlichen,  wird  ein  höheres  Tonregister 
habeu.  Ebenso  Knaben  vor  dem  sogenannten  Mutiren,  welches  einige  Zeit  vor 
der  Geschlechtsreife  stattfindet.  Um  zur  Ehre  Gottes  weiblichen  Sopran  mit  männ- 
licher Stärke  zu  singen,  hat  man  zu  Ende  de*  vorigen  Jahrhunderts  noch  — 
castrirt.  —  Die  oberen  Stimmritzenbänder  und  die  knorpeligen  Wände  des  Kehl- 
kopfes, verstärken  den  Ton  durch  Mitschwingen,  und  die  Ventriculi  Qaleni  durch 
Resonanz  ihrer  Luft.  Da  die  ausgeathmete  Luft  durch  die  Rachen-,  Mund-  und 
Nasenhöhle  streicht,  so  werden  diese  Höhlen  den  Timbre  des  Schalles  wesentlich 
modificiren.  Elasticität,  Feuchtigkeit,  und  ein  zureichender  Spannungsgrad  der 
Stimmbänder,  sind  unerlässliche  Erfordernisse  für  die  Tonbildung;  Abwesenheit 
dieser  Bedingungen  bewirkt  Heiserkeit,  selbst  Stiminlosigkeit  —  Aphonie.  Durch 
den  verschiedenen  Tensionsgrad  der  Stimmbänder  lässt  sich  gewöhnlich  eine  Ton- 
folge von  2  Octaven  (Brusttöne)  erzielen.  Nie  erreichte  der  Stimmumfang  einer 
Sängerin  3  Octaven.  Bei  Falsetttönen  schwingen  nur  die  inneren  Ränder  der 
Stimmbänder.  —  Die  Stimmkraft  des  männlichen  Kehlkopfes  äussert  sich  zwar 
dröhnender ,  aber  auch  unbeholfener  als  die  weibliche ,  wegen  der  Grösse  der 
Knorpel  und  der  Dicke  der  Bänder.  Der  Bass  hält  darum  volle  Noten,  während 
der  Sopran  eine  Ronlade  in  Vierundsechzigsteln  ausführt.  —  Die  Stimmritze  er- 
weitert sich  auch  bei  jedem  Einathmen,  und  verengert  sich  beim  Ausathmen. 
Beim  Anhalten  des  Athems  mit  gleichzeitigem  Drängen,  schliesst  sie  sich  voll- 
kommen, so  wie  beim  Schlingen,  wo  der  Kehldeckel  zugleich  wie  eine  Fallthüre 
auf  den  Aditu*  laryngis  durch  die  Zunge  niedergedrückt,  und  durch  die  Musculi 
ary-epigloUici  niedergezogen  wird. 


§.  284.  Luftröhre  und  deren  Aeste. 

Die  Luftröhre,  Trachea  8.  Attpera  arteria  (-rpay.^*  ipfata, 
rauhes  Luftrohr)  mag  als  eine  Fortsetzung  des  Kehlkopfes  an- 
gesehen werden,  wie  die  Speiseröhre  als  eine  Fortsetzung  des 
Rachens.  Sie  bildet  ein  steifes  und  resistentes  Rohr,  dessen  hintere 
Wand  plan,  weich  und  nachgiebig  ist.  Sie  hat  hinter  sich  den 
Oesophagus,  welcher  zugleich  etwas  nach  links  abweicht.  Die  Aus- 
dehnung des  Oesophagus  durch  den  verschlungenen  Bissen,  erfordert, 
dass  die  vor  ihm  liegende  hintere  Wand  der  Luftröhre  nachgiebig 
sei.  Die  Länge  der  Luftröhre  misst  S1/^ — 4'/j  Zoll.  An  ihrem  oberen 
und  unteren  Ende  ist  sie  etwas  enger,  als  in  der  Mitte. 
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Der  Anfang  der  Luftröhre  entspricht  dem  fünften  Halswirbel. 
Sie  wird  in  ihrer  zum  Thorax  senkrecht  absteigenden  Richtung,  von 
dem  tiefen  Blatte  der  Fascia  colli,  von  der  Schilddrüse,  und  unterhalb 
dieser,  von  den  unteren  Schilddrüsenvenen  bedeckt,  geht  hinter  der 
Incisura  semilunaris  sterni  bis  zum  dritten  Brustwirbel  herab  (bei 
Weibern  bis  zum  vierten),  und  thoilt  sich  hier  in  zwei  divergente 
Aeste  (Bronchi),  deren  jeder  Einer  Lunge  angehört.  Der  Bronchus 
dexter  ist  kürzer,  weiter,  und  mehr  quer  gerichtet,  als  der  linke. 
Jeder  Bronchus  theilt  sich  wieder  in  so  viele  Zweige,  als  seine  Lunge 
Lappen  hat,  —  der  rechte  in  drei,  der  linke  in  zwei. 

Die  Luftröhre  benöthigt  eine  gewisse  Steifheit.  Eine  blos 
häutige  Röhre  wäre  der  Gefahr  ausgesetzt,  beim  Einathmen  durch 
den  Druck  der  äusseren  Luft  comprimirt  zu  werden.  Die  erforder- 
liche Steifheit  erhält  sie  durch  eine  Schaar  transversal  in  ihre 
Wand  eingewachsener  Knorpelstreifen,  Cartilagines  tracheales  (zu  den 
Hyalinknorpeln  gehörend).  Man  zählt  ihrer  16—20.  Sie  gehen  nicht 
um  die  ganze  Peripherie  der  Luftröhre  herum,  deren  hintere  Wand 
blos  häutig  ist.  Sie  sind  also  C-förmig.  Die  Oeffnung  des  C  sieht 
nach  hinten.  Die  C-förmigen  Knorpel  geben  der  Luftröhre  ein 
unebenes,  geringeltes  Ansehen,  woher  der  alte  Name  Aspera  arteria 
stammt.  Die  Knorpel  bestimmen  die  Gestalt  und  Weite  der  Luft- 
röhre und  ihrer  Aeste,  stossen  aber  nicht  mit  ihren  oberen  und  unteren 
Rändern  an  einander,  sondern  werden  durch  elastische  Faserbänder 
an  einander  gekettet.  Dieser  Umstand  macht  Verlängerung  und 
Verkürzung  der  Luftröhre  möglich.  Organische  Muskelfasern  ver- 
binden die  beiden  Enden  der  C-formigen  Knorpel,  deren  Krümmung 
sie  durch  ihre  Wirkung  vermehren,  und  den  Durchmesser  der 
Luftröhre  verkleinern.  Schleimhaut  mit  Flimmerepithel,  und  eine 
elastische  Faserhaut  kleiden  das  Innere  der  Luftröhre  aus.  Acinöse 
Schleimdrüschen  finden  sich  nur  an  jenen  Stellen  der  Luftröhren- 
schleimhaut, wo  die  Knorpel  fehlen.  An  den  beiden  Theilungsästen 
der  Luftröhre  (Bronchi)  wiederholt  sich  der  Bau  der  Luftröhre.  Der 
Bronchus  dexter  enthält  6—8,  der  linke  9—12  Knorpel. 

Nur  selten  finden  sich  in  der  hinteren  Wand  der  Trachea  eingesprengte 
Knorpelstückchen,  Cartilagines  inleicalare*.  Luschka  entdeckte  auch  in  der  hin- 
teren Wand  der  Luftröhre  longitudinale  Muskelfasern,  welche  mit  der  Längsfaser- 
schichte  der  Speiseröhre  in  Zusammenhang  stehen  (Archiv  für  Anat  u.  Physiol. 
1869).  —  Die  grössere  Weite  des  rechten  Bronchus  bedingt  einen  stärkeren  Luft- 
strom zur  rechten  Lunge.  Deshalb  werden  fremde  Körper,  welche  in  die  Luftröhre 
gelangen,  in  der  Regel  in  den  rechten  Bronchus  hineingerissen.  Man  weiss  auch 
durch  Leichenbefunde  von  Neugeborenen  ,  welche  nach  den  ersten  Athemzügen 
starben,  das«  die  rechte  Lunge,  eben  ihres  weiteren  Bronchus  wegen,  früher  athmet 
als  die  linke. 
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§.  285.  Lungen.  Dir  Aeusseres. 

Die  Lungen,  Pulmonea,  nehmen  als  zwei  stumpf-kegelforniige, 
schwammige,  elastische,  und  ungemein  gefässreiche  Eingeweide,  die 
beiden  Seitenhälften  des  Thoraxraumes  ein,  und  fassen  das  Herz 
zwischen  sich.  Sie  bilden  den  Herd  für  den  chemischen  Act  der 
Respiration,  welcher  das  venöse  Blut  in  arterielles  umwandelt. 

Ihre  Farbe  ist  nach  Verschiedenheit  des  Alters,  des  Blntreichthams,  und 
der  gesunden  oder  kranken  Verfassung  ihres  Parenchjrns,  sehr  different,  und  bietet 
alle  Nuancen  zwischen  Rosenroth  und  Blauschwarz  dar.  Ihr  Gewebe  fühlt  sich 
weich  an,  knistert  beim  Druck,  und  lässt  beim  Durchschnitt  schaumiges  (mit  Luft- 
bläschen gemengtes)  Blut  ausfliessen.  Ihr  absolutes  Gewicht  beträgt  bei  massiger 
Füllung  mit  Blut  beiläufig  ü'/j  Pfund,  beim  Weibe  etwas  weniger.  Ihr  speeifisches 
Gewicht  wird,  der  im  Parenchyra  enthaltenen  Luft  wegen,  geringer  als  jenes  des 
Wassers  sein.  Lungen,  welche  geathmet  haben,  schwimmen  deshalb,  als  Ganzes 
oder  in  Theile  zerschnitten,  auf  dem  Wasser.  Lungen,  welche  noch  nicht  geathmet 
haben,  also  keine  Luft  enthalten,  wie  jene  von  Embryonen  oder  todtgeboreuen 
Kindern,  haben  eine  derbere  Consistenz,  sind  speeifisch  schwerer,  und  sinken  im 
Wasser  zu  Boden.  In  einem  gewissen  Stadium  der  Lungenentzündung  wird  ihr 
Gewebe  durch  Exsudate  impermeabel  für  die  Luft.  Werden  diese  Exsudate  so 
feat,  daas  die  kranke  Lunge  das  Ansehen  und  die  Dichtigkeit  der  Leber  annimmt, 
so  heisat  sie  in  diesem  Zustande  bepatisirt 

Jede  Lunge  (Pulmo  dexter  et  sinister)  stellt  die  Hälfte  eines 
senkrecht  durchschnittenen  Kegels  dar,  dessen  coneave  Basis  auf 
dem  convexen  Zwerchfell  aufruht,  dessen  abgerundete  Spitze  in 
der  Apertura  thoracis  superior  liegt,  dessen  äussere  convexe  Fläche 
an  die  Concavität  der  Seitenwand  des  Thorax  anliegt,  und  dessen 
innere  ausgehöhlte  Fläche,  mit  derselben  Fläche  der  gegenüber 
stehenden  Lunge,  eine  Nische  für  das  Herz  bildet.  —  Die  rechte 
Lunge  ist,  wegen  des  hohen  rechtseitigen  Standes  des  Zwerchfells, 
niedriger,  aber  breiter  als  die  linke,  und  zugleich  etwas  grösser.  — 
Die  Ränder  zerfallen  1.  in  den  unteren  halbkreisförmigen,  welcher 
die  äussere  Fläche  von  der  unteren  scheidet,  2.  in  den  vorderen 
schneidenden,  und  3.  in  den  hinteren  stumpfen.  Die  beiden  letz- 
teren trennen  die  äussere  Fläche  der  Lunge  von  der  inneren.  An 
der  inneren  Fläche  findet  sich,  nahe  am  hinteren  Rande,  und  näher 
dem  oberen  Ende  als  dein  unteren,  ein  Einschnitt,  durch  welchen 
die  Gefässe  der  Lunge  aus-  und  eintreten  (Hilm  s.  Porta  ptämonis). 
Ein  anderer  sehr  tiefer  Einschnitt  zieht  vom  hinteren  stumpfen  Rande 
jeder  Lunge,  schräg  über  die  äussere  Fläche  nach  abwärts,  zum 
vorderen  schneidenden  Rande  derselben.  Er  theilt  sich  an  der 
rechten  Lunge  gabelförmig  in  zwei  Schenkel,  bleibt  aber  an  der 
linken  ungetheilt.  Die  linke  Lunge  wird  dadurch  in  zwei,  die  rechte 
in  drei  Lappen  geschnitten  (Lobi  pulmonum),  von  welchen  der  mitt- 
lere der  kleinste  ist 
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Die  das  Athmungsgeschäft  vermittelnden  Gefässe  jeder  Lunge 
treten  nur  am  Hilus  aus  und  ein.  Sie  sind:  1.  der  Bronchus,  2.  die 
Arteria  pulmonalis,  3.  die  zwei  Venae  pulmonales.  Sie  werden  mit 
den  die  Ernährung  des  Lungenparenchyms  besorgenden  Vatis  bronchia- 
libus  und  den  Saugadern  der  Lunge  durch  Bindegewebe  zu  einem 
von  der  Pleura  ■pulmonalis  überzogenen  Bündel  vereinigt.  Dieses 
BUndel  heisst  Lungen wurzel ,  Radix  s.  Pedunculus  pulmonis ,  an 
welcher  die  Lunge,  wie  die  Frucht  am  Stiele,  hängt.  Eine  Duplicatur 
der  Pleura  erstreckt  sich  von  der  Lungenwurzel  längs  des  hinteren 
Lungenrandes  bis  zum  Zwerchfell  herab,  als  Ligamentum  latum 
pulmonis. 

Die  Oberfläche  der  Lunge  wird  von  der  Pleura  pulmonalis 
überzogen,  welche  sich  in  die  tiefen  Trennungseinschnitte  zwischen 
den  Lungenlappen  hineinsenkt,  ohne  jedoch  ganz  bis  auf  ihren 
Grund  zu  gelangen.  Sie  hängt  fest  an  die  Lunge  an,  und  kann  nur 
mit  grosser  Vorsicht  streckenweise  abgezogen  werden.  Die  Ober- 
fläche der  Lunge  zeigt  sich  im  frischen  und  gesunden  Zustande,  in 
kleinere,  eckige,  durch  dunkle  Linien  von  einander  getrennte  Felder 
(lnsulae  pulmonales)  getheilt.  Die  dunklen  Linien  sind  Begrenzungs- 
furchen der  eckigen  Felder,  welche  in  einem  bindegewebigen  Stroma, 
Blut-  und  Lymphgefasse,  so  wie  eine  besonders  im  höheren  Alter 
zunehmende  Menge  körnigen  Pigments  enthalten,  und  deshalb  dunkel 
erscheinen.  Die  eckigen  Felder  sind  die  Basen  von  pyramidalen 
Läppchen  des  Lungengewebes  (Lobuli  pulmonales),  deren  jedes  an 
seiner  nach  innen  gerichteten  Spitze,  mit  einem  feinsten  Ast  der 
Luftröhrenverzweigung,  so  wie  mit  einer  Arterie  und  Vene  zu- 
sammenhängt. Jeder  Lobulus  pulmonalis  stellt  sonach  eigentlich 
neine  Lunge  im  Kleinen"  dar,  mit  allen,  der  ganzen  Lunge  zu- 
kommenden anatomischen  Elementen,  wie  im  nächsten  Paragraphe 
gezeigt  wird.  % 

§.  286.  Bau  der  Lungen. 

Jeder  der  beiden  Bronchien  theilt  sich  in  so  viel  Aeste,  als 
Lappen  an  der  betreffenden  Lunge  vorkommen.  Jeder  Ast  theilt 
sich  wiederholt  und  meist  gabelförmig  in  kleinere  Zweige,  Syringes 
s.  Canales  aeriferi.  Sind  die  Zweige  fein  genug  geworden  (etwa 
0,1"'  Durchmesser)  so  treten  sie,  wie  oben  bemerkt,  in  die  Spitzen 
der  Lobuli  pulmonales  ein,  theilen  sich  in  diesen  noch  einigemal^, 
und  erweitern  sich  hierauf  trichterförmig  (Infundibula).  Um  jedes 
Infundibulum  schaart  sich  rings  herum  eine  Anzahl  bläschenartiger 
Ausbuchtungen,  deren  Zahl  nach  der  Grösse  der  Lobuli  vielfach 
variirt  (20—60).  Diese  Ausbuchtungen  sind  die  Lungenbläschen 
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(Cellulae  s.  Vesiculae  aereae  pulmonum),  oder  die  Alveoli  der  neueren 
Autoren.  Man  möchte  einen  Vergleich  zulassen  zwischen  den 
bläschentragenden  Bronchusenden  und  den  Acini  eines  Drüsenaus- 
fiihrungsganges.  Die  auf  der  Seitenwand  der  Infundibula  aufsitzenden 
oder  wandständigen  Lungenbläschen,  können  nach  Moleschott: 
Cellulae  parietales,  —  die  auf  dem,  gegen  die  Oberfläche  der  Lunge 
gerichteten  breiteren  Ende  der  Infundibula  befindlichen :  Cellulae 
terminales  genannt  werden.  Die  Grösse  und  Form  dieser  Bläschen 
variirt  begreiflicherweise  nach  Verschiedenheit  ihrer  Füllung  mit  Luft. 
Die  Grösse  nimmt  überdies  mit  dem  fortschreitenden  Alter  zu.  Ihren 
Durchmesser  auf  0,06'"  bis  0,2'"  anzugeben ,  mag  nur  so  beiläufig 
richtig  sein.  Bei  krankhafter  Ausdehnung  kann  er  bis  2"'  betragen 
(Emphysema  vesiculare).  Die  Lungenbläschen  der  Infundibula  eines  Lo- 
bulus,  communiciron  nicht  mit  jenen  benachbarter  Lobuli.  Wohl  aber 
stehen  sie  unter  einander  in  Höhlencommunication,  indem  die  durch 
die  Verschmelzung  der  Wände  benachbarter  Alveoli  gegebenen  Septa 
hie  und  da  durchbrochen  sind,  nicht  selten  sogar  in  den  Lungen 
alter  Leute  auf  feine  Bälkchen  reducirt  erscheinen.  Hierin  liegt  der 
wesentliche  Unterschied  zwischen  dem  Bau  der  Lunge  und  einer 
acinösen  Drüse.  Bei  letzterer  werden  die  traubig  aggregirten  End- 
bläschen immer  durch  vollständige  Septa  von  einander  getrennt. 

Die  Arteria  pulmonalis,  welche  aus  der  rechten  Herzkammer 
entspringt,  und  venöses  Blut  fuhrt,  folgt  den  Verästlungen  des 
Bronchus,  und  löst  sich  endlich  in  das  capillare  Netz  der  Vesiculae 
aereae  (Alveoli)  auf,  aus  welchem  die  ersten  Anfange  der  Venae 
pulmonales  entspringen.  Während  das  venöse  Blut  durch  dieses 
Capillargefassnetz  strömt,  tauscht  es  seine  Kohlensäure  gegen  das 
Oxygen  der  in  jedem  Lungenbläschen  vorhandenen  Luft  aus,  wird 
arteriell,  und  kehrt  durch  die  Lungenvenen,  deren  jede  Lunge  zwei 
hat,  zur  linken  Herzvorkammer  zurück. 

Die  Lungenbläschen  werden  in  den  beiden  Lungen  von  Hasch ke  auf  die 
Kleinigkeit  von  1700—1800  Millionen  geschätzt  Ihre  Fliehen,  in  eine  Ebene 
zusammengestellt,  würden  eine  Area  von  2000  Quadratfuss  geben. 

Die  Aeste  und  Zweige  der  Bronchien  verlieren,  in  dem  Maasse.  als  sie  sich 
im  Parenchym  der  Lunge  durch  Theilung  verjüngen,  ihre  Knorpelringe  nach  und 
nach,  indem  diese  an  den  grösseren  noch  als  Querstreifen  vorhanden  sind,  an  den 
kleineren  aber  zu  eckigen  oder  rundlichen  8cheibchen  eingehen,  welche  in  der 
Wand  der  kleineren  Luftwege  wie  eingesprengt  liegen,  dann  aber  in  Bronchial- 
ästen von  0,6'"  Durchmesser  spurlos  verschwinden.  Die  aus  einer  Susseren,  knor- 
pelführenden Faserschichte  und  innerer  Schleimhaut  bestehende,  mit  zahlreichen 
Schleimdrüschen  ausgestattete  Wand  der  grösseren  Bronchialverzwcigungen  geht 
in  den  letzten  Verästlungen  derselben,  so  wie  in  den  Lungenbläschen  selbst,  zu 
einer  structurlosen,  mit  elastischen  Fasern  umsponnenen  Membran  ein.  Die  queren 
Muskelfasern,  welche  die  Enden  der  C-förmigcn  Knorpel  der  Luftröhre  und  ihrer 
Verzweigungen  mit  einander  verbanden,  entwickeln  sich  in  dem  Maasse,  als  die 
Knorpel  schwinden,  zu  Kreisfasern,  welche  sich  zwar  bis  an  die  Lungenbläschen 


Digitized  by  Google 


6G3 


hin  erhalten,  jedoch  letztere  nicht  mehr  einzeln,  sondern  Gruppen  derselben  um- 
geben. Die  Zellen  des  flimmernden  Cylinderepithels  der  grösseren  Bronchialäste 
werden  in  den  feineren  Bronchialramiflcationen  immer  niedriger,  nehmen  die  Form 
von  Pflasterzellen  an,  nnd  verlieren  als  solche  ihre  Flimmerhaare.  In  den  Lungen- 
bläschen werden  diese  Epithelialzellen  so  niedrig,  dasa  sie  nur  mehr  Plattenform 
besitzen.  Wie  verhält  sich  nun  dieses  Plattenepithel  zum  respiratorischen  Gefäss- 
netz  der  Lungenbläschen?  Dieses  Capillargefässnetz  liegt  in  der  structurlosen 
Wand  der  Lungenbläschen  derart  eingetragen  ,  dass  seine  Stämmchen  nur  zum 
Theil  in  dieser  Wand  eingebettet  sind,  mit  dem  übrigen  Theil  ihrer  Oberfläche 
aber,  frei  in  die  Höhle  der  Lungenbläschen  hineinragen,  ja  selbst  schlingenartig 
sich  in  dieselbe  vordrängen.  Während  nnn  einige  Micrologen  behaupten,  dass  das 
Plattenepithel  der  Lungenbläschen  nur  die  Maschen  des  Capillargefässnetzes  ein- 
nimmt, die  freie  Oberfläche  der  Capillargefässe  aber  nicht  überzieht  (Rainey, 
J.  Arnold),  sprechen  sich  Andere  für  eine  continnirliche  Epithelschichte  der 
Lungenbläschen  aus ,  und  wieder  Andere  stellen  das  Vorkommen  von  Epithel 
gänzlich  in  Abrede  (Schultz,  Gerlach,  He  nie).  Quot  capila  tot  »ententiae ;  gewiss 
kein  empfehlendes  Merkmal  einer  exaeten  Wissenschaft ! 

Die  Nerven  der  Lunge  stammen  vom  Vagus  und  Sympathicus,  und  bilden 
am  die  Lungcnwurzcl  den  Plexu*  pulmonalia,  dessen  Grösse  zum  Volumen  der 
Lunge  gering  genannt  werden  kann.  Die  Verästlungen  des  Plexus  pulmonalia 
folgen  grösstenteils  den  Aesten  der  Bronchien,  verlieren  sich  in  ihnen,  und  be- 
sitzen die  von  Remak  in  so  vielen  Parenchymeu  entdeckten,  von  Schiff  auch 
an  den  feineren  Bronchien  nachgewiesenen  Ganglien.  Der  Vagus  scheint  der  Em- 
pfindlichkeit der  Luftwege  vorzustehen,  der  Sympathicus  ihrer  organischen  Con- 
tractilität  nnd  ihrer  Ernährung.  Die  Empfindlichkeit  der  Lunge  ist  so  gering,  dass 
selbst  weit  ausgedehnte  Zerstörungen  ihres  Parenchynu  ohne  intensive  Schmerzen 
verlaufen,  und  da«  verfallene  Leben  der  Phthisiker  gewöhnlich  mit  der  Ruhe  des 
Entschiummerns  schliesst:  non  moriuntur,  aed  vivere  ceaaant,  —  txatinguunlur  uti 
ellychnium,  deficiente  oleo  (P.  Frank). 

Die  oberflächlichen  Lymphgefässe  bilden  unter  der  Pleura  pulmonalia  an- 
sehnliche Netze.  Die  tiefliegenden  folgen  dem  Zuge  der  Bronchienäste,  und  pas- 
siren  durch  kleine,  linsen-  oder  hanf korngrosse  Drüsen,  Glandulae  pulmonalea, 
welche  auch  ausserhalb  der  Lungen  die  Wurzel  derselben  umlagern ,  und  dann 
Glandulae  bronchiale*  heissen.  Letztere  erreichen  zuweilen ,  besonders  im  Thei- 
lungswinkel  der  Trachea,  eine  stattliche  Grösse.  Dir  grau-  und  schwarzgespren- 
keltes Ansehen,  verdanken  sie  einer  Ablagerung  von  körnigem,  sternförmige  Grup- 
pen bildendem  Pigment  Sie  erscheinen  häufig  im  höheren  Alter  zu  Säcken  mit 
schmierigen,  schwarzen  Inhalt  metamorphosirt. 

Ausser  den  grossen  Luft-  und  Blutkanälen,  welche  die  Alten  als  Vota 
publica  pulmonum  bezeichneten,  hat  die  Lunge  auch  ein  besonderes,  auf  ihre  Er- 
nährung abzielendes  Gefässsystem  —  Vota  privata.  Diese  sind  die  Arteriae  et 
Venae  bronchiales,  welche  ebenfalls  die  Radix  pulmonis  bilden  helfen.  Die  Arteriae 
bronchialea  nehmen ,  nachdem  sie  die  Wand  der  Bronchialverästlungen  und  der 
grossen  Blutgefässe  mit  Capillargefässen  versorgten,  auch  an  der  Bildung  der  re- 
spiratorischen Capillargefässnetze  der  Lungenbläschen  entschiedenen  Antheil.  Iso- 
lirte  Injection  der  Arteriae  bronchialea  gab  mir  immer  dasselbe  Resultat:  Füllung 
des  respiratorischen  Capillargefässnetzes  der  Veaietdoe  aereae.  Die  den  Bronchial- 
arterien entsprechenden  Venae  bronchialea,  entleeren  sich  theils  in  die  Vena  azygot, 
also  in  die  Blutbahn  der  oberen  Hohlvene,  theils  in  die  Venae  pulmonalea  selbst. 


Die  Literatur  über  den  Bau  der  Lunge,  hat  F.  E.  Schulze  vollständig  zu- 
sammengestellt (Strickers  Gewebslehre,  Cap.  XX.). 
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§.  287.  Ein-  und  Ausathmen. 

Durch  die  Insptrationsmuskeln  wird  der  Thorax  erweitert,  und 
die  Luft  in  die  Lungen  eingezogen.  Die  Lunge  vergrössert  sich 
um  so  viel,  als  die  Erweiterung  des  Thorax  beträgt.  Sie  bleibt 
hiebei  mit  der  inneren  Flüche  der  Brusthöhle  in  genauem  Contact. 
Die  einströmende  Luft  erzeugt  durch  Reibung  an  den  Theilungs- 
winkeln  der  Bronchialverzweigungen,  und  durch  Ausdehnen  der 
Bläschen  an  den  Enden  der  zahllosen  Bronchialramificationen  ein 
knisterndes  Geräusch,  welches  in  jenen  Krankheiten,  wo  die  Luft- 
wege mit  Exsudaten  gefüllt  sind,  fehlt,  und  deshalb  von  den  Aerzten 
als  Hilfsmittel  benutzt  wird,  die  Wegsamkeit  des  Lungenparenchyms 
zu  untersuchen.  —  Das  Ausathmen  erfolgt  durch  Verkleinerung  des 
Thoraxraumes.  Diese  Verkleinerung  stellt  sich  schon  durch  die 
Elasticität  der  Thoraxwände  und  der  Lungen  von  selbst  ein ,  wenn 
die  Inspirationsmuskeln  zu  wirken  aufhören.  Nur  wenn  das  Aus- 
athmen forcirt  wird,  wie  z.  B.  beim  Schreien,  müssen  Muskelkräfte 
den  Thoraxraum  verkleinern  helfen.  —  Beim  Ausathmen  wird  nicht 
alle  Luft,  die  in  den  Lungen  war,  herausgetrieben.  Es  bleibt  ein 
Quantum  zurück,  da  die  Luftwege  sieh  nicht  vollends  entleeren. 
Die  Leichenlunge  ist  deshalb  nicht  luftleer. 

Das  elastische  Gewebe  in  der  Lunge  sucht  auch  in  der  Leiche 
noch  das  Lungenvolumen  zu  verkleinern.  Es  kommt  jedoch  nicht 
zu  dieser  Verkleinerung,  da  die  Lunge  sich  von  der  Thorax  wand 
nicht  entfernen  kann.  Eine  solche  Entfernung  der  Lunge  von  der 
Thoraxwand,  würde  zwischen  beiden  einen  leeren  Raum  schaffen. 
Wird  aber  die  Thoraxwand  eingeschnitten ,  so  bringt  das  elastische 
Element  im  Lungengewebe,  das  Lungenvolumen  auf  sein  Minimum, 
und  einströmende  Luft  füllt  das  zwischen  Lunge  und  Thoraxwand 
entstehende  Vacuum  aus. 

Bei  ruhigem  Athmen  beträgt  das  ein-  und  ausgeathmete  Luft- 
quantum 16 — 20  Cubikzoll.  Die  in  den  Lungen  zurückbleibende, 
nicht  ausgeathmete  Luft,  wird  auf  170  C.  Z.  angeschlagen.  Hut- 
chinson^ Untersuchungen  zeigten,  dass  ein  Mann  von  5—6  Schuh 
Körperhöhe,  nach  vorausgegangener  tiefer  Inspiration,  225  C.  Z. 
Luft  durch  die  möglichste  Verkleinerung  des  Thorax  ausathmet. 
Dieses  Luftquantum  nennt  man  vitale  Capacität  der  Lungen. 
225 -f  170  =  395  C.  Z.  wäre  somit  die  absolute  Luftmenge,  welche 
eine  Lunge  enthalten  kann.  Die  vitale  Capacität  der  Lungen  nimmt 
mit  der  Zunahme  der  Körperhöhe  zu,  nicht  aber  mit  dem  Körper- 
gewichte. Für  jeden  Zoll  über  die  früher  angegebene  Körperhöhe, 
steigt  die  vitale  Lungencapacität  um  1  C.  Z.  Vom  15. — 35.  Lebens- 
jahre nimmt  die  vitale  Capacität  der  Lungen  zu;  vom  35. — 65. 


Digitized  by  Google 


J.  »88.  Brertfelle. 


665 


Lebensjahre  nimmt  sie  jährlich  um  1  C.  Z.  ab.  Bei  Lungensucht 
vermindert  sie  sich,  nach  dem  Grade  der  Krankheit,  um  10—70 
Procent. 

Die  ausgeathmete  Luft  enthält,  statt  des  Oxygens,  welches  sie 
an  das  venöse  Blut  abgegeben,  um  arterielles  daraus  zu  machen,  eine 
entsprechende  Menge  Kohlensäure,  Wasserdampf  und  flüchtige  thie- 
rische Stoffe  (wie  z.  B.  beim  stinkenden  Athem).  Mit  jeder  Inspiration, 
deren  im  Mittel,  bei  ruhigem  Körper  und  Geist,  16  auf  die  Minute 
kommen,  binnen  welcher  Zeit  der  Puls  65mal  schlägt,  ändern  die 
vorderen  Ränder  der  Lungen  ihre  Lage,  und  schieben  sich  vor  den 
Herzbeutel,  nähern  sich  also,  umschliessen  das  Herz  vollkommener, 
und  dämpfen  seinen  Schlag.  Die  Seitenflächen  der  Lungen  gleiten 
an  der  Brustwand  herab,  und  die  Spitzen  der  Lungenkegel  erheben 
sich  hinter  dem  Scalenus  anticus  etwas  über  den  Rand  der  ersten 
Rippe.  Vielleicht  bedingt  die  an  letzterem  Orte  stattfindende  Rei- 
bung, das  häutige  Vorkommen  von  Tuberkeln  an  der  Lungenspitze. 
Die  hinteren  Ränder  bleiben  in  den  Vertiefungen  zwischen  der 
Wirbelsäule  und  den  Rippen,  und  verrücken  Bich  nicht. 

Man  kann  an  der  Leiche  diese  Bewegung  der  Lunge  durch  Aufblasen 
nachahmen,  und  sich  überzeugen,  dass  sie  für  die  Gefährlichkeit  der  Brustwunden 
und  für  die  auscultatorische  Untersuchung  der  Brusteingeweide  von  Wichtigkeit  ist. 

§.  288.  Brustfelle. 

Es  finden  sich  in  der  Brusthöhle  drei  seröse,  vollkommen 
geschlossene  Säcke.  Zwei  davon  sind  paarig,  und  zur  Umhüllung 
der  rechten  und  linken  Lunge  bestimmt.  Der  dritte  ist  unpaarig. 
Hegt  zwischen  den  beiden  paarigen ,  und  schliesst  das  Herz  ein. 
Die  paarigen  heissen :  Brustfelle,  Pleurae,  —  der  unpaarige:  Herz- 
beutel, Pericardium ,  dessen  Beschreibung  erst  bei  der  speciellen 
Beschreibung  des  Herzens  an  die  Reihe  kommt. 

Das  Verhältniss  der  Pleurae  zur  Thoraxwand  und  zu  den 
Lungen,  wird  man  sich  auf  folgende  Weise  am  besten  klar  machen. 
Man  denke  sich  jede  Hälfte  der  Brusthöhle,  durch  eine  einfache 
seröse  Blase  eingenommen  (Pleura),  und  die  Lungen  noch  fehlend. 
Jede  Blase  sei  an  die  innere  Oberfläche  der  Rippen  und  ihrer 
Zwischenmuskeln  angewachsen,  als  Pleura  costalis,  Rippenfell,  so 
wie  auch  an  die  obere  Fläche  des  Zwerchfells  als  Pleura  phrenica. 
Beide  Blasen  stehen  mit  ihren  einander  zugewendeten  Seiten  nicht 
in  Berührung.  Es  bleibt  somit  ein  freier  Raum  zwischen  ihnen, 
welcher  sich  vom  Brustbeine  zur  Wirbelsäule  erstrecken  wird.  Dieser 
Raum  heisst  Mittelfellraum,  Cavum  mediastini,  und  die  durch  die 
Pleurae  gegebenen  Seitenwände  desselben:  Mittelfelle,  Mediastina. 
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In  dem  Mittelfellrauin  lasse  man  nun  beide  Lungen  entstehen 
und  gegen  die  Seiten  des  Thorax  zu  sich  vergrössern,  was  nur  da- 
durch geschehen  kann,  dass  jede  Lunge  das  ihr  zugekehrte  Mittel- 
fell in  die  Höhle  der  serösen  Blase  der  Pleura  einstülpt,  und  dadurch 
von  ihr  einen  Ueberzug  erhält,  welcher  als  Pleura  pulmonale  (Lun- 
genfell) in  der  Pleura  costalis  eingeschlossen  sein  wird.  Die  Stelle, 
wo  das  Mittelfell  in  die  Pleura  pulmonale  übergeht,  wird  von  der 
Lungenwurzel  eingenommen.  Auch  das  Herz  denke  man  sich,  sammt 
seinem  Beutel ,  in  dem  Mittelfellraum  entstehen ,  denselben  aber 
nicht  ganz  ausfüllen,  weshalb  denn  vor  und  hinter  ihm  ein  Theil 
dieses  Raumes  frei  bleibt,  und  als  vorderer  und  hinterer  Mittel- 
fellraum ,  Cavum  mediastini  anterlm  et  posterius ,  bezeichnet  wird. 
Hier  muss  bemerkt  werden,  dass  der  vordere  Mittelfellraum  bei 
uneröffnetera  Thorax  nicht  bestehen  kann,  da  das  Herz  an  die 
vordore  Thoraxwand  anliegt.  Nur  am  geöffneten  Thorax  der  Leiche, 
fällt  das  Herz  durch  seine  Schwere  gegen  die  hintere  Thoraxwand, 
so  dass,  wenn  man  das  ausgeschnittene  Brustblatt  wieder  auflegt, 
ein  Raum  zwischen  demselben  und  dem  Herzen  enthalten  sein  muss. 
Da  das  Herz  ferner  nicht  in  der  Medianlinie  des  Thorax  liegt, 
sondern  nach  links  abweicht,  so  kann  der  vordere  Mittelfellraum 
nicht  mit  dem  Sternum  parallel  liegen ,  sondern  er  muss  derselben 
Abweichung  nach  links  unterliegen.  Der  Mittelfellraum  kann  vorn 
nur  so  lang  sein  als  das  Sternum,  hinten  wird  er,  wegen  der  nach 
hinten  abschüssigen  Lage  des  Zwerchfells,  so  lang  sein,  als  die  Brust- 
wirbelsäule, welche  Beine  hintere  Wand  vorstellt.  Besser  wäre  es, 
den  vorderen  und  hinteron  Mittelfellraum  ganz  aufzugeben,  und  nur 
von  Einem  Mittelfollraum  zu  reden ,  welcher  sich  vom  Sternum  bis 
zur  Wirbelsäule  erstreckt,  und  das  Herz,  dessen  grosse  Gefasse,  die 
Thymus,  die  Luftröhre,  und  alles  Andore  enthält,  was  durch  den 
Thorax  auf-  oder  niederzusteigen  hat.  Die  Seitenwände  dieses  Mittel- 
fellraums werden  durch  das  rechte  und  linke  Mittelfell  gegeben. 

Wir  erkennen,  dem  Gesagten  zufolge,  in  jeder  Pleura  einen 
serösen  Sack,  welcher  sich  nur  an  Einer  Stelle  einstülpt,  um  Ein 
Eingeweide  (die  Lunge)  zu  überziehen,  und  somit  zwei  Ballen 
bildet,  einen  äusseren  und  einen  inneren.  Der  äussere  Ballen  ruht 
unten  auf  dem  Zwerchfell  als  Pleura  phrenica,  und  wird  an  dieses, 
so  wie  an  die  innere  Oberfläche  der  Brustwand  als  Pleura  costalis, 
durch  kurzes  Bindegewebe  angeheftet.  Dieses  subpleurale  Binde- 
gewebe nimmt  gegen  die  Wirbelsäule  hin  an  Mächtigkeit  zu,  gewinnt 
festere  Textur,  und  wird  dadurch  zu  einer  besonderen  Schichte, 
welche  von  mir  als  Analogon  der  Fascia  transversa  abdominis  be- 
trachtet, und  als  Fascia  endothoracica  beschrieben  wurde. 

Betrachtet  man  die  vorderen  Umbengnngsstellen  der  Pleurae  eottalet  xn  den 
beiderseitigen  Mittelfellwiinden ,  und  letztere  selbst  etwas  näher,  so  6ndet  man, 
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dass  sie  nicht  mit  einander  parallel  laufen,  Sie  nfihern  eich  vielmehr  von  den 
Rändern  des  Manuhrium  sterni  nach  abwärts,  kommen  am  Corpus  sterni  zusammen, 
um  gegen  das  untere  Ende  des  Brustbeins  wieder  auseinander  zu  weichen,  wo 
dann  die  linke  Mittelfellwand  hinter  den  äusseren  Enden  der  linken  Rippen- 
knorpel,  die  rechte  dagegen  hinter  der  Mitte  des  Steinum  (zuweilen  selbst  am 
linken  Rande  desselben)  herabgeht.  Der  Mittelfellraum  hat  somit,  wenn  er  von 
vorn  her  angesehen  wird ,  die  Form  eines  Stundenglases ,  und  im  senkrechten 
Durchschnitt  die  Gestalt  eines  j^,  dessen  obere  Schenkel  stärker  convergiren,  als 
die  unteren  divergiren ,  und  dessen  linker  Schenkel  an  seiner  unteren  Hälfte 
länger  ist,  als  an  der  oberen.  Mau  sieht  diese  Verhältnisse  am  schönsten,  wenn 
man  durch  die  Brusthöhle  einer  Kindesleiche  ,  an  mehreren  Stellen  Querschnitte 
führt.  Bei  Erwachsenen  begegnet  man,  häufig  genug,  Adhäsionen  der  Lunge  an 
die  Thoraxwand  (das  will  sagen:  der  Pleura  pulmonali»  an  die  Pleura  costalis) 
durch  organisirte  Exsudate  nach  Lungen-  und  Brustfellentzündungen.  Seit  man 
die  pathologische  Entstehung  dieser  Adhäsionen  kennt,  ist  der  Name  derselben: 
Ligamenta  tpuria,  in  der  Anatomie  verschollen. 

Zum  Schluss  beherzige  man,  dass  die  Steliungs- Verhältnisse  der  Laminae 
mediastini  zu  einander  in  verschiedenen  Leichen  sehr  verschieden  sich  gestalten. 
Hierüber  bandelt  ausführlich:  mein  Handbuch  der  topogr.  Anat  I.  Bd.,  ferner 
Luschka  im  Archiv  für  path.  Anat  Bd.  XV.,  und  Bochdalek:  Ueber  das  Verhalten 
des  Mediastinum  in  der  Prager  Vicrteljahrsschrift,  Bd.  IV.  —  Ucber  die  Fascia 
endothoracica,  und  den  Herzbeutel,  liegt  eine  treffliche  Abhandlung  von  Luschka 
im  XVH.  Bde.  der  Denkschriften  der  kais.  Akad.  vor. 


§.  289.  Nebendrusen  der  Respirationsorgane.  Schilddrüse. 

Mit  dem  Hals-  und  Brusttheil  der  Athmungsorgane  stehen 
zwei  Drüsen  in  näherer  anatomischer  Beziehung,  deren  physiolo- 
gische Bedeutung  noch  unbekannt  ist:  die  Schilddrüse  und  die 
Thymusdrüse. 

Die  Schilddrüse,  Glandtda  thyreoidea,  liegt  mit  ihrem 
schmalen  Mittelstück  (Isthmus)  auf  den  oberen  Luftröhrenknorpeln, 
mit  ihren  paarigen  Seitenlappen,  Cornua  lateralia,  an  und  auf  der 
Cartilago  thyreoidea.  Ihre  vordere  Fläche  wird  von  den  Musculi» 
stemo-thyreoideis  bedeckt.  Die  hintere  Fläche  der  Seitenlappen 
liegt  auf  der  Arteria  carotis  communis  auf,  und  erhält,  wenn  die 
Drüse  sich  zum  Kröpfe  vergrössert,  von  letzterer  einen  longitudinalen 
Eindruck.  Das  sehr  gefassreiche  Parenchym  dieses  Organs  (daher 
der  ältere  Ausdruck:  Ganglion  vasculosum)  wird  von  einer  feinen, 
aber  festen  Bindegewebsmembran ,  Tunica  propria,  umschlossen, 
welche  Fortsetzungen  in  die  Tiefe  schickt,  um  die  Masse  der  Drüse 
in  grössere  und  kleinere  Läppchen  abzutheilen.  Die  Trennungsfurchen 
der  Lappen  und  Läppchen  werden  an  der  Oberfläche  der  Drüse 
durch  die  grösseren  Blutgefässe  eingenommen.  Das  Parenchym 
selbst  besteht,  wenn  es  gesund  ist,  aus  einer  zahllosen  Menge  kleiner, 
rundlicher,  vollkommen  geschlossener  Bläschen,  von  verschiedener 
Grösse  (0,02'"— 0,2'") ,  mit  albuminösem  kernführenden  Inhalt  und 
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einfachem  Epithel.  Bei  zunehmendem  Alter  treten  in  diesen  Bläschen 
Veränderungen  ein,  welche  man  als  colloide  Metamorphose  be- 
zeichnet. Der  Inhalt  der  Bläschen  wird  nämlich  in  eine  gallertartige, 
bernsteinfarbige  Masso  umgewandelt,  die  Bläschen  vergrössern  sich, 
verdrängen  das  umhüllende  Bindegewebe,  und  fliessen  zu  immer 
grösseren  Höhlen  zusammen,  wodurch  endlich  die  ganze  Drüse  zum 
Cystenkropf  der  Schilddrüse  entartet. 

Ausführungsgänge,  von  welchen  Schmidtmüller  und  Vater  träumten, 
existiren  weder  im  Erwachsenen  noch  im  Embryo,  wo  sie  Meckel  für  möglich 
hielt.  Den  Levator  glandulae  thyrtoideat,  welcher  vom  Zungenbeine  herabkommt, 
und  sich  in  der  Tuni<a  proprio  der  Druse  verliert,  kann  man  bei  grossen  Kröpfen 
deutlich  sehen.  —  Vom  Isthmus  geht  häufig  noch  der  unpaarige  Processus  pyra- 
midalis s.  Cornn  medium  aus,  welcher  über  die  linke,  seltener  über  die  rechte 
Schildknorpelplatte  (oder  auch  median)  bis  zu  deren  oberem  Rande,  und  selbst 
darüber  hinaus  sich  erhebt.  Zuweilen  schnürt  sich  der  Processus  pyramidalis  vom 
Körper  der  Schilddrüse  vollkommen  ab,  und  wird  dadurch  zur  einfachen  oder  dop- 
pelten Ol.  Ihyreoidca  acerssoria.  Solche  accessorische  Schilddrüsen  kleinerer  Art, 
finden  sich  auch  zuweilen,  einfach  oder  mehrfach,  im  laxen  Bindegewebe  hinter 
dem  unteren  Rande  der  Schilddrüse  eingebettet. 

Dass  die  Schilddrüse  mit  dem  Kehlkopfe  in  näherer  physiologischer  Be- 
ziehung steht,  ist  eine  blosse  Vermuthung.  welche  allerdings  durch  die  Nähe  dieser 
beiden  Organe,  und  durch  die  Beobachtung  einen  Schein  von  Berechtigung  erhält, 
dass  in  der  Klasse  der  Vögel,  wo  der  Stimmkehlkopf  in  die  Brusthöhle  an  die 
Theilungsstelle  der  Luftröhre  hcrabrückt,  auch  die  Schilddrüse  in  den  Thorax 
versetzt  wird.  Da  aber  auch  stimmlose  Amphibien  eine  Schilddrüse  besitzen,  und 
bei  den  Schlangen,  deren  Kehlkopf  am  Boden  der  Mundhöhle  sich  öffnet ,  die 
Schilddrüse  weit  von  diesem  Kehlkopf  entfernt  liegt,  so  fehlt  es  nicht  an  Gründen 
zum  Oeständniss,  dass  wir  die  functionclle  Brdeutung  der  Schilddrüse  noch  nicht 
verstehen  gelernt  haben.  ITerbe  Arbeit  aber  wäre  es,  den  kritischen  Lampen- 
hälter  zur  Hypothesenschau  abzugeben. 

Bei  Unterbindungen  der  Carotis,  dem  Speiseröhren-  und  Lufröhrenschnitt, 
sind  die  anatomischen  Verhältnisse  der  Schilddrüse  von  grossem  Belange.  Die  nach 
unten  zunehmende  Vergrösserung  des  Isthmus  der  Druse  bei  Erwachsenen,  und 
seine  geringe  Höhe  bei  Kindern,  macht,  dass  die  Luftröhre  der  Kinder  dem  Messer 
zur  Tracheotomie  leichter  zugänglich  ist,  während  bei  Erwachsenen  die  Laryngo- 
tomie  häufiger  geübt  wird.  —  Der  Gefässreichthum  der  Drüse  ist  so  bedeutend, 
dass  ihre  Verwundung  bei  Selbstmordversuchen  tödtlich  werden  kann,  ohne  dass 
die  grossen  Gefässstümme  des  Halses  verletzt  wurden.  —  Man  hat  die  Schilddrüse 
durch  Eiterung  (Thyreophyma  acutum)  zerstört  werden  gesehen,  ohne  nachtheilige 
Folgen  für  Gesundheit  und  Sprache.  Dieses  war  bei  dem  gefeierten  Peter  Frank 
der  Fall,  welcher  sich  rühmen  konnte,  am  Tessin,  an  der  Nova  und  Donau,  den 
Jüngern  Aesculaps  seine  jetzt  vergessene  Lehre  gepredigt  zu  haben. 

§.  290.  Thymus. 

Ueber  die  physiologische  Bestimmung  der  Thymusdrüse  (im 
Wiener  Dialekt  Brie s  oder  Briesel)  schwebt  dasselbe  Verhängniss, 
wie  über  die  Schilddrüse,  obwohl  ihre  Structur  ebenso  genau  bekannt 
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ist,  wie  jene  der  Glandula  thyreoidea.  Sie  existirt  in  ihrer  vollen 
Entwicklung  nur  im  Embryo,  und  im  frühen  Kindesalter.  Um  die 
Zeit  der  Geschlechtsreife  herum,  ist  sie  entweder  ganz  verschwunden, 
oder  auf  einen  unansehnlichen  Rest  reducirt,  der  sich  auch  durch's 
ganze  Leben  erhalten  kann.  Sie  hat  beim  Neugeborenen  das  körnige 
Ansehen  einer  Speicheldrüse,  und  besteht  aus  zwei  durch  Binde- 
gewebe, zu  einem  länglichen  platten  Körper  vereinigten,  ungleich 
grossen  Seitenlappen,  welche  wieder  in  kleinere  iJippehen  zerfallen. 
Ihr  unterer  Rand  ist  concav,  und  seitlich  in  zwei  stumpfe  Hörner 
verlängert.  Sie  liegt  hinter  dem  Manubrium  sterni,  wo  sie  die  grossen 
Gefässe  der  oberen  Brustapertur  und  theilweise  den  Herzbeutel  be- 
deckt.   Beim  Embryo  reicht  sie  bis  zum  Zwerchfell  hinab. 

In  der  Axe  der  beiden  Thymuslappen  findet  sich  ein  Gang, 
der  zwei  blinde  Enden  hat,  und  verschiedentlich  geformte  Ausbuch- 
tungen zeigt.  Um  den  Gang  und  seine  Ausbuchtungen  herum 
gruppiren  sich  die  Läppchen  der  Drüse,  welche  selbst  wieder  hohl 
sind,  und  durch  schlitzförmige  Oeffnungen  mit  den  Ausbuchtungen 
des  Ganges  im  Verkehr  stehen.  Jedes  Läppchen  besteht  aus  einem 
blutgefassreichen  Bindegewebe,  welches  theils  die  Oberfläche  des 
Läppchens  überzieht,  theils  im  Inneren  des  Läppchens  ein  Netzwerk 
bildet,  in  dessen  Maschen  Gruppen  von  Lymphkörperchen  und 
kernhaltigen  concentrisch  geschichteten  Bläschen  lagern.  Die  histo- 
logische Verwandtschaft  der  Thymus  mit  den  Lymphdrüsen  (§.  5b) 
kann  wohl  nicht  bezweifelt  werden.  Der  Inhalt  des  Ganges  und  seiner 
Ausbuchtungen  bildet  eine  eiweissreiche ,  milchige,  schwach  sauer 
reagirende,  freie  Kerne  und  Lymphkörperchen  führende  Flüssigkeit.  — 
Die  Hauptstämme  der  Blutgefässe  der  Thymus  liegen  nicht  auf  ihrer 
Oberfläche,  wie  jene  der  Schilddrüse,  sondern  dringen  gerade  in  die 
Axe  ein,  wo  sie  sich  an  die  Wand  des  centralen  Ganges  anlegen, 
und  von  hier  aus  ihre  zahlreichen,  feinen  Aeste  in  die  Läppchen 
der  Drüse  entsenden. 

Nach  Jendrassik  (Sitzungsberichte  der  kais.  Akad.  22.  Bd.)  ist  das  Vor- 
kommen eines  centralen  Ganges  in  der  Thymus  nicht  constant,  und  es  finden  sich 
Thymusdrüsen  mit  solidem  Parenchym. 

In  der  ersten  Entstehung  bestehen  Schilddrüse  und  Thymusdrüse  aus  paari- 
gen Hälften,  welche  sich  erst  später  zu  Einem  Drüsenkörper  verbinden.  —  Ob  durch 
Vergrösserung  der  Thymusdrüse,  die  Luftröhre  und  die  grossen  Blutgefässe  hinter 
dem  Manubriuvi  »te.rni  comprimirt,  und  dadurch  das  sogenannte  A*thma  thymicum 
bewirkt  werden  könne,  muss  verneint  werden.  Man  findet  in  den  Leichen  von 
Kiudern,  welche  nicht  am  Asthma  starben,  oft  genug  die  Thymus  den  ganzen 
vorderen  Mittelfellraura  einnehmen.  Die  Vorschläge  Allan  Bums,  wie  man  sich 
zu  benehmen  habe,  um  eine  vergrösserte  Thymus  zu  exstirpiren,  wird  also  hoffent- 
lich Niemand  am  Lebenden  in  Ausführung  bringen. 
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sich  die  Arteria  pulmonalis  in  den  rechten  und  linken  Ast.  Der 
rechte  Ast  ist  länger,  geht  hinter  dem  aufsteigenden  Theile  des 
Aortenbogens  und  hinter  der  Cava  superior  zur  rechten  Lungenpforte ; 
der  linke,  kürzere,  hängt  durch  das  Aortenband  (obsoleter  Ductus 
arteriosus  Dotalli  des  Embryo)  mit  dem  coneaven  Rande  des  Arcus 
aortae  zusammen,  und  geht  vor  dem  absteigenden  Theile  der  Aorta 
zu  seiner  Lungenpforte,  aus  welcher,  (wie  aus  der  rechten)  zwei 
Venen  zur  linken  Herzvorkammer  zurücklaufen.  Um  letztere  zu 
sehen,  muss  auch  die  hintere  Wand  des  Herzbeutels  entfernt  werden. 
Alle  diese  Arbeiten  erfordern  eine  vorläufig  durch  Leetüre  der  be- 
treffenden Beschreibungen  erworbene  Kenntniss  des  relativen  Lagen- 
Verhältnisses,  und  können  ohne  einen  Gehilfen,  welcher  durch  Finger 
oder  Haken  die  bereits  isolirten  Gefässe  auseinander  hält,  um  Raum 
für  das  Auffinden  der  tieferen  zu  schaffen,  kaum  unternommen 
werden. 

Hat  man  den  Bronchus,  die  Arteria  und  Vena  pulmonalis,  bis 
zur  Pforte  der  Lunge  dargestellt,  so  kann  man  an  ihnen  die  Lunge, 
wie  an  einem  Griffe,  aus  der  Brusthöhle  heben,  auf  die  andere  Seite 
legen,  und  durch  Klammern  befestigen,  und  sich  dadurch  die  Seiten- 
wand des  hinteren  Mittelfellraums  zugänglich  machen.  Diese  Seiten- 
wand wird  eingeschnitten,  und  gegen  die  Rippen  zu  abgezogen, 
worauf  die  hintere  Wand  dos  Bronchus  erscheint,  welche  der  Vagus 
kreuzt,  der  hier  seine  Contingente  zur  Erzeugung  des  Plexus 
pulmonalis  abgiebt.  Wurden  beide  Wände  des  Mediastinum  vor  der 
Wirbelsäule  eingeschnitten  und  weggenommen,  so  zeigt  sich,  wie 
der  Aortenbogen  auf  dem  linken  Bronchus  gleichsam  reitet ,  ebenso 
wie  rechts  der  Bogen  der  Vena  azygos  auf  dem  rechten  Bronchus 
aufliegt.  Werden  nun  Herz  und  Lungen  ganz  entfernt,  der  Aorten- 
bogen aber  gelassen,  so  überblickt  man  die  oben  geschilderte  Ver- 
laufsweise des  Oesophagus,  §.  2ö8  (lange  Spiraltour  um  die  Aorta), 
und  den  Inhalt  des  hinteren  Mittelfellraumes:  die  Vena  azygos  rechts, 
die  nur  halb  so  lange  Vena  hcmiazygos  links  von  der  Aorta  descen- 
dens,  den  fettumhüllten  Ductus  thoracicus  zwischen  Vena  azygos  und 
Aorta.  Verfolgt  man  den  Ductus  thoracicus  nach  aufwärts,  so  findet 
man  ihn  hinter  der  Speiseröhre  nach  links  und  oben  gehen,  und  in 
die  hintere  Wand  des  Vereinigungswinkels  der  Vena  jugularis  und 
subclavia  sinistra  einmünden.  Die  Vagi  begleiten,  von  der  Lungen- 
wurzel an,  den  Oesophagus;  der  Knotenstrang  des  Sympathicus 
läuft  an  den  Rippenköpfchen  herab,  und  liegt  schon  nicht  mehr  im 
Cavum  mediastini. 

A.  W.  Otto,  von  der  Lage  der  Organe  in  der  Brusthöhle.  Berlin.  1829.  — 
C.  Ludwig,  ieonea  cavitatum  thoracis  et  abdominis.  Lips.,  1750.  —  H.  Lutchka, 
Brustorgane  des  Menschen.  Tübingen,  1867. 
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Iii-  Harn-  und  Geschlechtsorgane. 
§.  292.  Eintheilung  der  Harn-  und  Geschlechtsorgane. 

Die  Harn-  und  Geschlechts  Werkzeuge  (Organa  uro-genitalia) 
stehen  durch  ihre  Entwicklungsgeschichte,  und  durch  das  Zusammen- 
fliessen  ihrer  Ausführungsgänge  zu  einem,  beiden  Werkzeugen  ge- 
meinschaftlich angehörigen,  unpaarigen  Ausmündungsschlauch  (Harn- 
röhre beim  Manne,  Vorhof  der  Scheide  beim  Weibe)  in  so  naher 
Verwandtschaft,  daas  sie,  ungeachtet  ihrer  sehr  verschiedenen 
Functionen,  als  Einem  anatomischen  Systeme  angehörend  betrachtet 
werden.  Diese  Einheit,  welche  im  männlichen  Geschlechte  vollstän- 
diger hervortritt,  als  im  weiblichen,  spricht  sich  am  deutlichsten 
durch  das  Verhalten  der  Schleimhaut  aus,  welche  ohne  Unterbre- 
chung, die  innere  Oberfläche  der  Harn-  und  der  Geschlechtsorgane, 
als  Zweige  desselben  Stammes,  auskleidet. 

Die  männlichen  und  weiblichen  Harnwerkzeuge  bestehen  aus 
paarigen,  den  Harn  absondernden  Drüsen  mit  deren  Ausfuhrungs- 
gängen (Nieren  und  Harnleiter),  und  aus  einer  unpaarigen 
Sammlungsblase  des  Harns  (Harnblase),  welche  durch  die  Harn- 
röhre an  der  Leibesoberfläche  ausmündet. 

Dieselbe  Eintheilung  lässt  sich  auch  auf  die  Geschlechtswerk- 
zeuge anwenden.  Sie  bestehen  in  beiden  Geschlechtern  1.  aus  einer 
die  Zeugungsstoffe  absondernden  paarigen  Drüse  (Ho de,  —  Eier- 
stock), 2.  aus  deren  Ausführungsgängen  (Samenleiter,  —  Eileiter), 
3.  aus  einer  Sammlungs-  und  Aufbewahrungsblase,  welche  im  männ- 
lichen Geschlechte  paarig  (Samenbläschen),  im  weiblichen  Ge- 
schlechte unpaar  ist  (Gebärmutter),  und  4.  aus  einem  Excretions- 
wege,  welcher  gleichfalls  im  Manne  doppelt  (Ausspritzungskanäle), 
und  im  Weibe  einfach  erscheint  (Scheide). 


A.  Harnwerkzeuge. 

§.  293.  lieren  und  Harnleiter. 

Die  durch  den  Stoffwechsel  gebildeten  stickstoffreichen  Zer- 
setzung8producte  der  Gewebe  des  menschlichen  Körpers,  werden 
durch  die  Nieren  aus  dem  Blute  ausgeschieden.  Abstrahirt  man  von 
der  sehr  geringen  Stickstoffmenge,  welche  durch  die  Absonderung 
der  äusseren  Haut,  wohl  auch  durch  die  Excremente  des  Darmkanals, 

H  j  1 1 U  Lehrbuch  der  Anatomie.  43 


Digitized  by  Google 


674 


g.  293    Nieren  and  Harnleiter. 


aus  unserem  Leibe  entfernt  wird,  so  sind  die  Nieren  die  einzigen 
Excretionsorgane,  welche  den  Stickstoff  der  Gewebe  in  Form  eigen- 
thümlicher  Verbindungen,  deren  wichtigste  der  Harnstoff  und  die 
Harnsäure  sind,  aus  der  Sphäre  des  Organismus  hinauszuschaffen 
haben.  Das  Verbleiben  dieser  stickstoffhaltigen  Zersetzungsproducte 
im  menschlichen  Leibe,  ist  mit  dem  Fortbestande  des  Lebens  unver- 
träglich, und  führt  durch  eine  rapid  verlaufende,  unheilbare  Krank- 
heit (Uraemia)  zum  Tode. 

Die  Nieren,  Renes  (ve<ppot),  liegen  in  der  Regio  lumbalis  der 
Bauchhöhle,  extra  cavvm  peritonei,  an  der  vorderen  Seite  des  Mus- 
culus quadratus  lumborum.  Sie  grenzen  nach  vorn  unmittelbar  an  das 
über  sie  wegstreichende  Bauchfell,  und  mittelst  dieses  an  das  Colon 
ascendens  (rechts),  Colon  descendens  (links),  nach  innen  an  die  Pars 
lumbalis  des  Zwerchfelles,  und  nach  oben  an  die  Nebenniere.  Die 
rechte  Niere  liegt  etwas  tiefer  als  die  linke,  da  sie  durch  die  volu- 
minöse Leber  mehr  herabgedrückt  wird.  —  Die  Gestalt  der  Nieren 
ist  bohnenförmig,  der  äussere  Rand  convex,  der  innere  concav,  und 
mit  einem  Einschnitte  (das  Stigma  der  Bohne)  versehen,  welcher 
als  Aus-  und  Eintrittsstelle  der  Nierengefässe  dient,  und  deshalb, 
wie  bei  der  Lunge,  Leber,  und  Milz,  Hilm  s.  Porta  renis,  genannt 
wird.  Ihre  Farbe  ist  rothbraun,  bei  Blutcongestion  dunkler  und 
blauroth;  ihre  Consistenz  bedeutend;  ihre  Länge  das  Doppelte  der 
Breite.  Da  die  Nieren  um  so  flacher  erscheinen,  je  grösser  sie  sind, 
so  bleibt  ihr  Volumen  und  ihr  Gewicht  ziemlich  constant.  Letzteres 
beträgt  durchschnittlich  4  Unzen.  Ein  ziemlich  dickes  Lager  fett- 
reichen und  lockeren  Bindegewebes  (Capsula  adiposa)  umgiebt  sie, 
und  sichert  ihre  Lage,  jedoch  nicht  so  genau,  dass  nicht  in  Folge 
mechanischer  Einwirkungen,  z.  B.  Schnüren  bei  Frauen,  Druck  von 
benachbarten  Geschwülsten,  consecutive  Lageveränderungen  einer 
oder  beider  Nieren  auftreten.  Die  Nieren  können  aber  selbst  aus- 
nahmsweise ,  durch  Lockerung  ihrer  Verbindungen  mit  der  Umge- 
bung, und  durch  Verlängerung  der  Gefässe,  an  welchen  sie  hängen, 
eine  solche  Verschiebbarkeit  erlangen,  dass  die  praktischen  Aerzte 
sie  als  wandernde  Nieren  zu  bezeichnen  pflegen.  Man  hat 
solche  wandernde  Nieren  vor  der  Wirbelsäule,  am  Promontorium 
des  Kreuzbeines,  in  der  Fossa  iliaca,  in  der  kleinen  Beckenhöhle, 
selbst  zwischen  den  Platten  des  Dünndarmgekröses  angetroffen.  Es 
lässt  sich  leicht  entscheiden,  ob  eine  abnorme  Nierenlage  angeboren 
oder  erworben  ist,  da  sich  im  letzteren  Falle  der  Ursprung  der 
Nierenarterien  normal,  im  ersteren  abnorm  verhalten  wird.  —  An- 
geborene Verschmelzung  beider  Nieren  an  ihren  unteren  Enden, 
welche  sich  vor  der  Wirbelsäule  und  der  auf  ihr  liegenden  Aorta 
begegnen,  wird  als  Huf eisenniere  nicht  so  selten  beobachtet. 
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Die  äussere,  vollkommen  glatte  Oberfläche  der  Nieren,  wird 
von  einer  dicht  anschliessenden  fibrösen  Hülle  (Tunica  propria  s. 
Capsula  fihrosa)  überzogen,  welche  sich  sehr  leicht  abziehen  lässt, 
und  am  Iii  Ins  in  das  Parenchym  der  Nieren  eindringt,  um  auch 
jene  Höhle  des  Nierenkörpers  auszukleiden,  in  welcher  das  später  zu 
erwähnende  Nierenbecken  sammt  den  Blutgefässen  lagert.  Diese 
Höhle  nennt  Henle:  Sinus  renis. 

Schneidet  man  eine  Niere  ihrer  Länge  nach,  vom  convexen 
gegen  den  concaven  Rand  durch,  so  findet  man,  dass  ihre  Substanz 
keine  gleichförmige  ist  Man  bemerkt  grauliche,  dreieckige,  mit 
der  Basis  gegen  den  convexen  Kand  gerichtete  Stellen  (Substantia 
medvllaris),  und  eine  sie  umgebende  braunrothe  Masse  (Substantia 
corticalis).  Diese  Benennungen,  die  dem  blossen  Ansehen  entnommen 
wurden,  sind  jedoch  veraltet,  und  man  gebraucht  aus  gleich  zu 
erörternden  Gründen  heut  zu  Tage  für  Substantia  medulläres  den 
Namen  Substantia  tubulosa,  und  für  Substantia  corticalis,  lieber  Sub- 
stantia vasculosa  s.  glomerulosa.  Die  dreieckigen  Stellen  sind  die 
Durchschnitte  der  Malpighi' sehen  Pyramiden,  deren  nach  dem 
Hilus  gerichtete,  abgerundete  Spitzen  Nieren  Wärzchen ,  Papillae 
renales,  heissen.  Die  Zahl  der  Pyramiden  in  einer  Niere  überschreitet 
nur  sehr  selten  13.  Sind  ihrer  weniger,  so  erscheinen  sie  breiter 
und  dicker. 


Die  zwischen  den  Malpighi'schen  Pyramiden  eindringenden  Massen 
Corticalsubstanz ,  heissen  Columnae  Bertini.  Nicht  selten  fehlen  zwischen  zwei 
nachbarlichen  Pyramiden  die  entsprechenden  Columnae ,  wodurch  es  zur  Ver- 
schmelzung dieser  Pyramiden  kommt,  nnd  sogenannte  Zwillingspyramiden 
entstehen,  deren  Wärzchen  doppelt  so  gross  sind,  als  jene  der  einfachen.  Bei  sehr 
vielen  Säugethieren  fehlen  die  Columnae  Bertini  gänzlich ,  wodurch  sämmtliche 
Pyramiden  ihre  gegenseitige  Isolirung  einbüssen,  und  zu  einer  einzigen  grossen 
Pyramide,  mit  einfacher,  breiter  Nierenwarze  verschmelzen. 

Die  Nieren  Neugeborener  sind  an  ihrer  Oberfläche  nicht  glatt,  sondern  mit 
Furchen  gezeichnet,  also  gelappt  (Rene»  lobati).  Jeder  Lappen  entspricht  einer 
Pyramide,  mit  zugehöriger  Corticalsubstanz.  Bei  vielen  Säugethieren  (Fischotter, 
Bär,  Seehund,  Delphin)  greifen  die  Furchen  so  tief  ein,  dass  die  gesammte  Niere 
in  viele,  völlig  isolirte  Keilstücke  (Renunculi)  zerfällt,  deren  jedes  seine  besondere 
Mark-  und  Rindensubstanz  besitzt. 

Ich  erwähne  noch,  dass  man  an  den  Pyramiden  auch  kleine,  konische,  in 
die  Rindensubstanz  eindringende,  nicht  immer  deutlich  hervortretende  Fortsätze, 
als  Pyramidenfortsätze  anführt.  Sie  werden  wohl  nur  dadurch  erzeugt,  dass 
die  von  der  Rinde  in  die  Pyramide  übergehenden  Harnkanälchen  und  Blutgefässe, 
sich  schon  früher,  bevor  sie  die  eigentliche  Pyramide  betreten,  zu  kleineren  Bün- 
deln sammeln;  die  aus  der  Pyramide  aber  zur  Rinde  zurückkehrenden  Harnkanäl- 
chen und  Blutgefässe  noch  jenseits  der  Pyramide  eine  Strecke  weit  in  Form  klei- 
nerer Büschel  beisammen  bleiben. 


Der  Bau  der  Nieren,  im  allgemeinen  UmrisB  nur  gezeichnet, 
giebt  folgendes  Bild. 


43» 
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Die  sehr  mächtige  Arteria  renalis  verästelt  sich  nur  in  der 
Substantia  corticalis.  Sie  dringt,  vom  Hilus  aus,  mit  mehreren  Aesten 
zwischen  den  Mal  pighi' sehen  Pyramiden  gegen  die  Oberfläche 
der  Niere  vor,  spaltet  sich  in  immer  kleiner  und  kleiner  werdende 
Zweigchen,  welche  nie  mit  einander  anastomosiren ,  und  bevor  sie 
capillar  werden,  sich  aufknäueln,  und  die  sogenannten  Gefäss- 
kuäuel,  Glomemli  renales  s.  Corpuscula  Malpighii  bilden.  Diese 
Knäuel  werden  von  häutigen  Kapseln  umgeben  (von  Bowman  ent- 
deckt,). Während  der  Aufknäuelung  spaltet  sich  die  Arterie  mehrmal, 
geht  aber,  nachdem  sie  durch  die  Vereinigung  ihrer  Spaltungsäste 
wieder  einfach  geworden,  an  derselben  Stelle  aus  dem  Knäuel 
heraus,  an  welcher  sie  in  ihn  eintrat,  und  löst  sich  nun  erst  in 
capillare,  netzförmig  anastomosirende  Verzweigungen  auf,  aus 
welchen  sich  die  Anfange  der  Venen  hervorbilden.  Die  Grösse  der 
Knäuel  beträgt  zwischen  0, 1 0"'— 0,06'".  Ihre  Zahl  ist  Legion.  An 
wohl  gelungenen  Injectionspräparaten ,  scheint  die  Substantia  corti- 
calis  nur  ein  Aggregat  derselben  zu  sein,  weshalb  sie  eben  Sub- 
stantia glomerulom  genannt  wurde.  —  Die  Harnkanälchen  (Tubuli 
wrimferi)  nehmen  ihren  Anfang  aus  den  Kapseln  der  Malpighi'- 
schen  Körperchen.  Jede  solche  Kapsel  hat  nämlich  eine  Oeffnung, 
welche  der  Eintrittsstelle  der  Arterie  des  Knäuels  gegenüber  liegt, 
und  an  welcher  ein  Harnkanälchen  beginnt.  Die  Harnkanälchen, 
deren  es  also  so  viele  als  Kapseln  giebt,  verlaufen  anfangs  geschlängelt 
durch  die  Corticalsubstanz  als  Tubuli  contorti ,  treten  dann  in  die 
Pyramiden  ein ,  um  in  ihnen  früher  oder  später  schlingenforraig 
umzubeugen  (Ansäe  Henlei) ,  und  zur  Corticalsubstanz  zurückzu- 
kehren ,  in  welcher  sich  mehrere  derselben ,  unter  mannigfaltigen 
Krümmungen,  zu  einem  grösseren  Stämmchen  verbinden.  Diese 
Stämmchen  treten  neuerdings  unter  dem  Namen  der  Tubuli  Belli- 
niani  s.  recti  in  die  Pyramiden  ein,  in  welchen  sie  vollkommen 
geradlinig,  und  progressiv  je  zwei  und  zwei  unte(  sehr  spitzigen 
Winkeln  zusammenfliessend,  gegen  die  Warze  der  Pyramide  ver- 
laufen. Die  spitzwinkelige  Verschmelzung  je  zweier  Tubuli  Belliniani 
wiederholt  sich  so  oft,  dass  an  der  Warze  selbst  von  der  sehr 
grossen  Anzahl  der  in  die  Pyramide  eingetretenen  Tubuli,  nur  noch 
ohngefähr  40,  —  nicht  400—500,  wie  die  mit  Zahlen  freigebigen 
Schulbücher*)  sagen,  —  erübrigen,  welche  dann  auch  an  der  Ober- 
fläche der  Warze  mit  feinen  Oeffnungen  (Cribrum  benedictum)  münden. 
Jede  Malpighi'sche  Pyramide  der  Marksubstanz  ist  somit  nur  ein 
Bündel  von  Tubuli  Belliniani.  Ich  schlug  deshalb  oben  den  Namen 
Substantia  tubulosa  vor.    Durch  die  wiederholte  gabelförmige  Ver- 

*)  Nach  Husch  ke  400—600  weitere,  und  ebenso  viel  engere,  —  wir  wollen 
um  eine  Nulle  mehr  oder  weniger  nicht  rechten.  Ich  zfthle  nn  den  dicksten  Papillen 
nicht  mehr  als  höchstens  40  Oeffnungen  Bellinischer  Röhrchen. 
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Schmelzung  der  Tubuli,  und  die  dadurch  gegebene,  gegen  die  Warze 
fortschreitende  Verminderung  ihrer  Zahl,  wird  eben  die  Pyramiden- 
form des  Bündels  gegeben.  Da  nicht  alle  Harnröhrchen  einer 
Pyramide  in  ein  einziges  zusammenfliessen,  sondorn  viele  Oeffnungen 
an  der  Warze  einer  Pyramide  vorkommen,  so  muss  das  Röhrchen- 
bündel einer  Malpighi' sehen  Pyramide  aus  eben  so  vielen  Theil- 
bündeln  (Pyramide*  Ferreinii)  bestehen,  als  Oeffnungen  an  der  Warze 
vorkommen. 

Die  Pyramiden  enthalten  aber,  ausser  den  Ansäe  Henlei  und 
den  Tubuli  Belliniani,  auch  ebenso  zahlreiche  Capillargefassc,  welche 
aus  dem  Capillargefasssysteme  der  Substantia  corticalis  abgehen,  tief 
in  die  Pyramiden  hineindringen,  und  sich  durch  bogenförmige  Ueber- 
gänge  gegen  die  Nieren warze  zu,  an  Zahl  so  reduciron,  dass  in  der 
Warze  selbst,  nur  etwa  ebensoviel  Capillargefassschlingen  vorkommen, 
als  Tubuli  Belliniani  daselbst  ausmünden.  Diese  Blutgefäsaschlingen 
liefern  offenbar  das  Materiale,  aus  welchem  die  zwischen  ihnen 
lagernden  Ansäe  Henlei  und  Tubuli  Belliniani,  den  Harn  bereiten, 
welcher  aus  den  Oeffnungen  der  Papillae  renales  abträufelt. 

Die  Papillae  renales  werden  von  kurzen  häutigen  Schläuchen 
umfasst,  in  welche  die  Papillen  wie  Pfropfen  hineinragen.  Diese 
Schläuche  sind  die  Nierenkelche  (Calices  renales  minores),  welche 
zu  zwei  oder  drei  in  einen  weiteren  Schlauch  übergehen  (Calices 
majores),  durch  deren  Zusammcnfluss  endlich  der  grössto  Calix  ent- 
steht —  das  Nierenbecken,  Pelvis  renalis.  Dieses  liegt  hinter  der 
Arteria  und  Vena  renalis  im  Hilus,  und  geht,  trichterförmig  sich 
verengend,  in  den  Harnleiter  (Ureter)  über,  welcher  an  der  vor- 
deren Fläche  des  Psoas  magnus  herabsteigt,  sich  mit  der  Arteria 
und  Vena  iliaca  communis  am  Eingange  des  kleinen  Becken  kreuzt, 
in  der  Plica  Douglasii,  mit  dem  entgegengesetzten  Ureter  con ver- 
gütend, zur  hinteren  Wand  der  Harnblase  tritt,  sich  hier  (boim 
Manne)  neuerdings  mit  dem  Vas  deferens  kreuzt,  und  am  Grunde 
der  Harnblase,  deren  Muskel-  und  Schleimhaut  schief  durchbohrt 
wird,  in  die  Blasenhöhle  einmündet.  Der  aus  den  Papillae  renales 
hervorquellende  Harn,  durchströmt  also,  auf  seinem  Wege  zur  Harn- 
blase, die  kleineren  und  grösseren  Nierenkelche,  das  Nierenbecken, 
und  den  Harnleiter.  Im  weiblichen  Geschlechte  fassen  beide  Ureteren, 
bevor  sie  zum  Blasengrunde  kommen,  den  Hals  der  Gebärmutter 
zwischen  sich,  woraus  es  sich  erklärt,  warum  mit  Anschwellung 
verbundene  Erkrankungen  des  letzteren,  ein  mechanisches  lmpe- 
diment  der  Harnentleerung  mit  consecutiver  Erweiterung  der  Ureteren, 
und  der  mit  ihnen  zusammenhängenden  übrigen  Hainwege  im  Nieren- 
parenchym, abgeben  können. 

Grosse  und  kleine  Nierenkelche ,  Nierenbecken  und  Harnleiter,  bestehen 
aus  einer  äusseren  Bindegewebsmembran,  worauf  eine  zweischichtige,  längs-  und 
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quergefascrto  organische  Muskelschichte,  und  zuletzt  eine  innere  SchleimhauUn»- 
kleidung  mit  mehrfach  geschichtetem  Epithel  folgt,  dessen  oberflächlichste  Schichte 
ans  niedrigen  Cvlinderzellen  besteht,  welche,  ihrer  gegenseitigen  Abplattung  wegen, 
von  Anderen  für  Pflasterzellen  ausgegeben  werden. 

Meine  Abhandlung:  Ueber  das  Nierenbecken  des  Menschen  und  der  S8nge- 
thiere,  im  XXXI.  Bande  der  Denkschriften  der  kais.  Akad.  d.  Wiss.  enthält  büv 
her  unberücksichtigt  gebliebene,  makroskopische  Verhältnisse  der  Niere,  insbeson- 
dere der  Harnwege. 

Unterwirft  man  eine  durch  Arterien  injicirte  Niere  der  Corrosion,  welche 
das  ganze  Nierenparenchym  zerstört,  und  nur  den  injicirten  Gefässbaum  unver- 
sehrt übrig  lässt,  so  kann  man  mittelst  einer,  zwischen  die  beiden  primären  Spal- 
tungsäste der  Nierenartcrie  eingeführten  geschlossenen  Pincette,  welche  man 
federn  lässt,  den  Gefässbaum  in  zwei  Schalen,  wie  eine  gähnende  Auster,  auseinander 
legen,  eine  dorsale  und  ventrale.  Die  beiden  Schalen  stehen  in  gar  keiner 
Gefässverbindung  untereinander,  d.  h.  eine  Arterie  der  dorsalen  Schale,  greift  nie 
in  die  ventrale  Schale  über,  und  umgekehrt.  War  auch  das  Nierenbecken  inji- 
ciri,  so  sieht  man  dieses  zwischen  den  beiden  Schalen  eingeschlossen  liegen.  Da 
das  Gesagte  für  alle  Säugethiernieren  gilt,  machte  ich  ans  ihm  das  Gesetz  der 
natürlichen  Theilbarkeit  der  Niere.  Eine,  den  grössten  Umfang  der  Niere 
umsäumende  Linie,  durch  welche  die  dorsale  und  ventrale  Schale  derselben  von 
einander  abgemarkt  werden,  mag  Nierenäquator  heissen.  Die  Sache  ist  nicht 
blos  ein  anatomisches  Curiosum,  —  sie  lässt  sich  auch  pathologisch  verwerthen. 
Mehr  als  100  Präparate  in  meinem  Museum  dienen  dem  Gesetz  als  Beleg. 

■ 

§.  294.  Näheres  über  Einzelheiten  der  Nierenanatomie. 

1.  Malpighi'schc  Körperchen. 

Sie  gehören,  wie  gesagt,  nur  der  Rindensubstanz  an.  Die  in 
ein  Malpighi'sches  Körperchen  (Gefässknäuel)  eintretende  Arterie 
ist  nicht  capillar.  Sie  löst  sich  erst  nach  ihrem  Austritte  aus  dem 
Knäuel  in  capilläre  Aestchen  auf.  In  das  Malpighi'sche  Körperchen 
eingetreten ,  theilt  sich  die  Arterie  mehrmal  in  kleinere  Zweigchen, 
welche  sich  wieder  zu  einem  einfachen  austretenden  Stämmchen 
vereinigen.  Das  Zerfallen  einer  Arterie  (gross  oder  klein)  in  Aeste, 
und  das  Wiedervereinigen  der  Aeste  zu  einem  einfachen  Stämmchen, 
nennt  man:  bipolares  Wundernetz,  ein  Name,  welcher  schon 
von  Galen  für  Geflechte  grösserer  Arterien  an  der  Gehirnbasis 
gewisser  Säugethiere  gebraucht  wurde  (StxTosToe?  zXtjYM-a).  Die  Mal- 
pighi' sehen  Körperchen  sind  also  wahre  Wundernetze,  aber  nicht 
in  der  Fläche  liegend,  sondern  aufgeknäuelt.  —  Das  austretende 
Gefä8B  eines  Knäuels  hat  ein  kleineres  Kaliber  als  das  eintretende,  — 
ein  Umstand,  der  den  Gedanken  anregt,  dass  in  Folge  der  Blut- 
stauung im  Knäuel,  welcher  durch  die  Ungleichheit  des  Zufuhrs- 
und Abzugsweges  gegeben  ist,  der  wässerige  Bestandteil  des  Blutes 
durch  dio  Wände  der  Knäuelgefässe  durchgepresst  wird,  das  Blut 
in  den  Knäuelgefässen  somit  an  Quantum  verliert  und  an  Consistenz 
gewinnt,  d.  h.  eingedickt  wird. 
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Ludwig  meint,  dass  das  austretende  Gefäss  eines  injicirten  Knäuels  nur 
deshalb  enger  als  das  eintretende  erscheine,  weil  der  Injectionsdruck  stärker  auf 
das  letztere  als  auf  das  erstere  wirkt  Ich  kann  erwidernd  nur  anführen,  dass, 
wenn  diese  Meinung  berechtigt  wäre,  das  austretende  Gefäss  eines  Knäuels  um  so 
enger  erscheinen  miisste,  je  zahlreicher  die  Theilungen  und  Auf  knäuelungen  des 
eintretenden  Gefässes  sind,  und  umgekehrt.  Aber  gerade  bei  beschuppten  Amphi- 
bien, deren  kleine  Knäuel  nur  wenig  Krümmungen  aufweisen  (wie  bei  Testudo, 
Co  1  über,  Pseudopus)  ist  der  Dickenunterschied  des  austretenden  Gefässes  «um 
eintretenden  sehr  auffallend,  so  wie  gegentheilig,  bei  nackten  Amphibien,  deren 
Knäuel  gross  und  sehr  verschlungen  sind,  der  Unterschied  weniger  in  die  Augen  fällt. 

Weder  grössere,  noch  kleinere  Zweige  der  Arteria  renalis  treten  je  mit 
einander  in  anastomotische  Verbindung.  Jedem  Aste  der  Nierenarterie  entspricht 
somit  ein,  nur  von  ihm  allein  versorgter  Bezirk  der  Rindensubstanz.  Die  Venen 
fügen  sich  dieser  Regel  nicht.  Die  in  den  Qolumnae  Bertini  verlaufenden  grösseren 
Stämme  derselben,  bilden  um  die  Malpighi'schen  Pyramiden  herum  kranzförmige 
Anastomosen.  So  wird  wenigstens  gesagt.  —  Ich  habe  gefunden,  dass  die  ernäh- 
renden Arterion  des  Nierenbeckens  und  der  Nicrenkelche  knäuellose  Zweigchen 
der  Arteria  renalu  sind. 

2.  Capillargefässnetze  der  Niere. 

Erat  die  aus  den  Knäueln  herausgetretenen  Arterien  werden 
capillar,  und  bilden  in  der  Rindensubstanz  der  Niere  durch  Ana- 
stomosen Netze,  in  welchen  die  Malpighi'schen  Knäuel  wie  ein- 
gesprengt liegen,  und  durch  deren  MaRchen  sich  die  in  der  Rinde 
vorfindlichen  Harnkanälchen  hin  durchwinden.  Aus  diesen  Capillar- 
geßUsnetzen  gehen  lange  und  unverästelte  Zweige  hervor,  welche 
in  die  Malpighi'schen  Pyramiden  eindringen,  zwischen  den  Tubuli 
Belliniani  gegen  die  Papilla  renalis  zu  verlaufen,  und  während 
dieses  Laufes,  oder  erst  am  Ende  desselben  (in  der  Papilla  selbst) 
schlingenförmig  in  einander  übergehen.  Diese  Schlingen  sind  überaus 
zahlreich.  Sie  ähneln  an  Zahl  und  Form  den  im  vorhergehenden 
Paragraphe  erwähnten  Ansäe  Henlei. 

Nur  diese  Aehnlic hk  ei t  habe  ich  in  meiner  Abhandlung  (Ueber  Injection 
der  Wirbelthierniere,  Sitzungsbericht«  der  kais.  Akad.  1863)  erwähnt.  Es  fiel  mir 
nicht  ein,  Henle  eine  Verwechselung  dieser  Gefässschlingen  mit  den  von  ihm 
entdeckten  Schlingen  zuzumuthen ,  wie  mich  Jene  beschuldigen ,  welche  meine 
Schrift  nur  oberflächlich  oder  gar  nicht  gelesen  haben. 

3.  Kapseln  der  Malpighi'schen  Körperchen,  und  Harnkanälchen. 

Die  häutige  Kapsel,  von  welcher  jedes  Malpighi' sehe  Kör- 
perchen umschlossen  wird,  hat  zwei  OefFnungen,  eine  für  die  ein- 
und  austretenden  Blutgefässe  des  Malpighi'schen  Körperchens;  — 
eine  zweite,  der  ersten  gegenüber  stehende,  als  Beginn  des  Harn- 
kanälchens.  Die  Kapsel  besteht  aus  structurloser  Wand,  mit 
Pflasterepithel.  Sie  umschliesst  das  in  ihr  liegende  Malpighi'sche 
Körperchen  ziemlich  lose.  Ob  die  Harnkanälchen  der  Rinden  Substanz 
nur  mit  Einer,  oder  mit  mehreren  Knäuelkapseln  in  Zusammenhang 
stehen,  ist  noch  unentschieden. 
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Es  fehlt  nicht  an  Autoritäten ,  welche  in  der  Kapsel  der  Malpighi'schen 
Körperchen  nur  Eine  Oeffnung,  jene  des  beginnenden  Harnkanälchen«  annehmen, 
und  sich  das  Verhältniss  der  Kapsel  zum  Körperchen  so  vorstellen,  wie  jenes  der 
serösen  Häute  zu  den  von  ihnen  umschlossenen  Organen,  d.  h.  sie  lassen  die 
Kapsel  durch  das  Malpighi'sche  Körperchen  eingestülpt  sein,  und  letzteres  somit 
nicht  frei  in  der  Höhle  der  Kapsel  liegen,  sondern  von  dem  eingestülpten  Antheil 
der  Kapselwand  überzogen  werden.  Ich  kann  dieser  Ansicht  nicht  beipflichten, 
weil  sie  eben  nur  eine  Ansicht  ist.  Nicht  die  Kapsel,  wohl  aber  ihr  Epithel  setzt 
sich  auf  die  Oberfläche  des  Malpighi'schen  Körperchens  fort.  Es  wäre  der  Aus- 
scheidung von  Blutwasser  aus  den  Malpighi'schen  Knäueln  in  die  Höhle  der 
Kapsel  wahrlich  nicht  geholfen,  wenn  die  Knäuel,  der  eben  gerügten  Vorstellung 
nach,  ausser  der  Kapsel  lägen.  Die  Kapsel  verwächst  vielmehr  an  der  Ein- 
trittsstelle der  Blutgefässe  der  Malpighi'schen  Körperchen  mit  diesen  Blutgefässen, 
ohne  sich  auf  sie  umzustülpen ,  und  die  Körperchen  liegen  somit  in  der  Höhle 
der  Kapsel. 

4.  Harnkanälchen. 

Vom  Ursprünge  eines  Harnkanälchens  aus  der  Kapsel  des 
Malpighi'schen  Körperchens ,  bis  zur  Mündung  desselben  an  der 
Papilla  renalis,  lassen  sich  an  ihm  vier  Abtheilungen  unterscheiden. 
1.  der  Tubulus  contortus  in  der  Rinde,  2.  die  Ansa  Henlei  in  der 
Malpighi'schen  Pyramide,  3.  die  geschlungenen  Uebergangsgefasse 
des  rückläufigen  Schenkels  der  Ansa  in  der  Kinde,  in  die  4.  gerad- 
linigen Tubuli  Bdliniani  der  Pyramiden.  —  Die  Harnkanälchen 
bestehen  in  allen  diesen  vier  Kategorien  aus  structurloser  Wand 
und  Epithel.  Nur  das  letztere,  und  das  Kaliber  der  Kanälchen, 
ändert  sich  an  den  verschiedenen  Abschnitten  derselben. 

So  findet  sich  in  den,  0,02'"  weiten  Tufitdi  eontorti  ein,  dieselben  fast  ganz 
ausfüllendes  Epithel  aus  Pflasterzellen,  mit  feinkörnigem,  den  Kern  verdeckendem 
Inhalt;  —  in  den  engen  Anaae  Herdt*  (0,008"'),  ein  Epithel  aus  hellen  ovalen 
Zellen,  welche  aber  in  dem  aufsteigenden,  sich  etwas  erweiternden  Schenkel  der 
Antae,  wieder  feinkörnigen  Inhnlt  führen.  In  den  stärkeren  Thtbuli  Belliniani 
findet  sich  Cylinderepithel,  —  in  den  feineren,  und  in  den  geschlängelten  Verbin- 
dungsgefässen  derselben  mit  den  Antae  Henlei,  helles  Pflasterepithel.  Diese  Struc- 
turverschiedenheiten  verschiedener  Abschnitte  der  Harnkanälchen,  bissen  auch  auf 
einen  verschiedenen  Antheil  derselben  an  der  Harnbereitung  schliessen.  Worin 
dieser  Antheil  bestehe,  kann  zur  Zeit  Niemand  sagen.  Ebenso  verschieden  sind 
die  pathologischen  Zustände  der  Bellini'schen  und  Henle'schen  Harnkanälchen. 
Der  Harnsäureinfarct  beschränkt  sich  nur  auf  erstens,  —  die  Incnistation  mit 
Kalksalzen  und  die  Fettinfiltration,  nur  auf  letztere. 

5.  Vorgang  der  Harnbereitung. 

Wenn,  zufolge  des  gesteigerten  Druckes,  die  gewundenen  Ar- 
terien eines  Malpighi'schen  Körperchens  den  wässerigen  Blutbestand- 
theil  (Serum)  durchsickern  lassen,  so  muss  dieser  von  der  Kapsel, 
welche  das  Körperchen  umgiebt,  aufgefangen  werden,  und  da  die 
Kapsel  sich  in  ein  Harnkanälchen  fortsetzt,  so  wird  er  sofort  in 
letzteres  einströmen.  Die  gewundenen  Harnkanälchen  sind  aber  in 
der  Rindensubstanz  der  Niere  mit  den  MaBchen  der  Capillargefässe, 
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die  Fortsetzungen  der  gewundenen  Harnkanälchen  als  Ansäe  Henlei, 
und  die  geradlinigen  Harnkanälchen  (Tubuli  BeUiniani)  in  der  Substanz 
der  Nierenpyramiden,  mit  langgestreckten  Blutgefässen  in  Contact, 
welche,  weil  sie  aus  dem  jenseits  der  Malpighi'schen  Körperchen 
gelegenen  Capillargefassnetz  der  Rinde  abstammen,  eingedicktes 
Blut  fuhren.  Dieses  eingedickte  Blut  enthält  die  stickstoffreichen, 
zur  Ausscheidung  bestimmten  Zersetzungsproducte  der  Gewebe, 
während  die  Harnkanälchen  blos  Blutwasser  führen.  Wenn  nun  zwei 
chemisch  verschiedene  Flüssigkeiten  durch  eine  thierische  Haut 
(hier  die  äusserst  dünnen  Wandungen  der  Harnkanälchen  und  der 
Capillargefässe)  von  einander  getrennt  sind,  so  geschieht,  durch  die 
trennende  Wand  hindurch,  ein  wechselseitiger  Austausch  ihrer  Be- 
standteile, in  Folge  dessen  das  Serum  der  Harnkanälchen,  durch 
Aufnahme  der  auszuscheidenden,  stickstoffigen  Bestandtheilc  des 
Blutes  (unter  welchen  der  Harnstoff  und  die  Harnsäure  die  wich- 
tigsten sind)  zu  Harn  wird. 

Dieses  Wenige  mag  geniigen,  um  dem  Anfänger  beiläufig  eine  Idee  vom 
Hergänge  der  Harnbereitung  zu  geben,  und  es  ihm  verständlich  zu  machen, 
warum  die  Nieren,  welche  dieser  Darstellung  zufolge  Rcinigungsorgane  des  Blutes 
von  unbrauchbaren,  ja  höchst  schädlichen  Auswurfsstoffen  sind,  so  nahe  an  dem 
Hanptstamme  des  Arteriensystems  liegen,  so  grosse  Schlagadern  erhalten,  und  eine 
grössere  Menge  Absouderungsfliissigkeit  liefern ,  als  die  um  so  viel  umfang- 
reichere Leber. 

Die  Schlingen  der  Harnkanälchen  in  den  Pyramiden  der  Nieren  ,  wurden 
durch  He  nie  entdeckt  (Zur  Anatomie  der  NiVren,  Gött.  1862).  Henle  war  aber 
der  Meinung ,  das»  seine  Schlingen  mit  den  Tubuli  BeUiniani  nicht  zusammen- 
hängen, sondern,  wie  ihr  absteigender  Schenkel  aus  dem  Tnbulut  conlortu*  einer 
Bowman'schen  Kapsel  hervorgeht,  so  auch  ihr  rückläufiger  Schenkel  auf  dieselbe 
Weise  mit  einer  Bowman'schen  Kapsel  zusammenhängt  Henle  nahm  also  die 
Sehlingen  als  ein  für  sich  bestehendes ,  besonderes  Kanalsystem  in  der  Niere, 
welches,  «um  Gegensatz  des  an  der  Nierenwarze  offenen  Systems  der  Tubuli 
BeUiniani,  als  geschlossenes  Kanalsystem  zu  betrachten  sei.  Hauptstütze  der 
Henle'schen  Lehre  war  die  Uninjicirbarkcit  der  Bowman'schen  Kapseln  vom 
Ureter  aus.  Eine  Unzahl  von  Spezialabhandlungen  über  diesen  Gegenstand,  hat 
es  nun,  mit  mehr  weniger  Beweiskraft  dargelegt,  dass  das  von  Henle  als  anato- 
misch selbständig  aufgefasste  System  der  Harnkanälchen,  mit  dem  Bellinian'- 
schen  Kanalsystem  ein  Continuum  bildet.  Bei  Fischen  und  Amphibien  habe  ich 
die  Kapseln  der  Nierenknäuel,  vom  Ureter  aus  zuerst  mit  gefärbten  Massen  gefüllt. 

Der  Harnweg  wurde  durch  He  nie'  s  Entdeckung  nur  um  ein  ansehnliches 
Einschubssttick  (Schlingen  in  den  Pyramiden)  verlängert,  —  die  oben  gegebene 
Erklärung  der  Harnsecretion  bleibt  demnach  dieselbe.  Interessant  ist,  dass  auch 
Ludwig,  welcher  vor  Henle,  eine  Detailarbeit  über  die  Anatomie  der  Nieren  im 
Handwörterbuch  der  Physiologie,  lieferte,  und  daselbst  von  „unzähligen"  Unter- 
suchungen spricht,  die  Schlingen  der  Harngefässe  in  den  Pyramiden  nicht  gesehen 
hat,  gleichwohl  aber  als  einer  der  ersten  gegen  das  Abge*chlossensein  der  Henle'- 
schen Schlingengefasse  aufstand.  Was  von  dieser  Seite  gegen  die  Henle'sche  An- 
sicht' vorgebracht  wurde,  hat  ihr  wenig  Eintrag  gethan.  Schematische  Zeichnungen 
lassen  sicli  ja  auch  erfinden,  und  sind  deshalb  nicht  beweiskräftig.  Mit  stärkeren 
und  siegreichen  Waffen  haben  Roth,  Hertz,  Kollmann,   Steudener  und 
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Schweigger-Seidel  gestritten.  Denn  es  gab  nur  Einen  Weg,  die  Frage  ru 
schlichten,  und  dieser  war  die  Füllung  der  Bowman'schen  Kapseln  vom  Ureter 
aus.  Dieses  Kunststück  gelang  Schweigger- Seidel  an  der  Niere  eines  fünf- 
monatlichen Embryo. 

6.  Intermediäre  Nierensubstanz. 

Ausser  Blut-  und  Harngefassen  besitzt  die  Niere  noch  eine 
eigentümliche,  zwischen  den  Blut-  und  Harngefassen  eingelagerte, 
und  diese  verbindende,  intermediäre  Substanz.  Blut-  und  Harn- 
gefasse  allein  könnten  dem  Nierenparenchym  nicht  jene  Derbheit 
verleihen,  welche  ihm  zukommt.  Bowman  nennt  die  Zwischen  Sub- 
stanz ein  granulirtes  Blastem,  Toynbee  lässt  sie  aus  Zellen 
bestehen.  Wir  betrachten  sie  als  ein  mehr  weniger  homogenes 
Bindegewebe,  dessen  fibrillärer  Zerfall  besonders  in  der  Nähe  der 
Gefässwandungen  deutlich  hervortritt.  Henle  und  Virchow  haben 
organische  Muskelfasern  in  ihm  (besonders  längs  der  Blutgefässe) 
nachgewiesen.  Blattartige  Ausbreitungen  dieser  Bindegewebssubstanz 
umschliessen  lappenförmigo  Abtheilungen  der  Rinden-  und  Mark- 
substanz ,  und  bilden  um  sie  herum  förmliche  Kammern ,  welche 
mit  den  Saugadern  des  Nierenparenchyms  in  offener  Verbindung 
stehen  sollen. 

§.  295.  Nebennieren. 

Nebennieren  oder  Obernieren,  Glandulae  mprarenales  s. 
Capsulae  atrabüiart'ae,  nennt  man  zwei,  dreiseitige,  flache,  gelb- 
braune, drüsige  Organe  ohne  Ausführungsgang,  welche  mit  einer  con- 
caven  Fläche  am  oberen  Ende  der  Nieren  aufsitzen,  ohne  mit  ihnen 
in  directem  Gefassverkehr  zu  stehen.  Ihre  hintere  convexe  Fläche 
liegt  auf  der  Pars  lumbalis  diapkragmatis ;  die  vordere,  mehr  ge- 
ebnete Fläche  der  rechten  Nebenniere  berührt  die  Leber,  jene  der 
linken  den  Magengrund.  Beide  Flächen  sind  gefurcht  An  der 
vorderen  Flache  findet  sich,  nahe  der  Basis,  ein  tiefer  Einschnitt, 
Hilus,  durch  welchen  die  Hauptvene  des  Organs  und  grössere  Lymph- 
gefässstämme  hervortreten.  Die  Arterien  benützen  wohl  den  Hilus 
als  Eintrittspforte,  treten  aber  auch  von  anderen  Seiten  her  in  die 
Drüse  ein. 

Die  Nebenniere  besteht  aus  einer  fibrösen  Umhüllungshaut, 
einer  derberen  Rinden-  und  einer  weicheren,  wie  schwammigen 
.M  trksub stanz.  Von  der  Umhüllungshaut  dringen  Faserzüge  in 
die  Rindensubstanz  ein,  um  sie  fächerig  abzutheilen.  Die  einzelnen 
Fächer  erscheinen  bei  mikroskopischer  Untersuchung  mit  Zellen 
gefüllt,  welche  sich  der  Länge  nach  aneinander  reihen.  Die  mittleren 
Zellen  einer  Reihe  verschmelzen  zu  länglichen  Schläuchen,  während 
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die  an  den  Endpunkten  einer  Reihe  liegenden  isolirt  bleiben.  Die 
Zellen  beherbergen  nur  einen  Kern;  die  Schläuche  mehrere  — 
bis  20.  —  Die  Marksubstanz  erscheint  als  ein  Netzwerk  von  weiten 
Capillargefässen  und  lockerem  Bindegewebe,  in  welchem  eigentüm- 
liche Zellen  lagern,  deren  eckige  Formen,  und  einfache  oder  ver- 
ästelte Fortsätze,  an  Nervenzellen  erinnern.  Vielleicht  sind  sie  es 
auch,  wenn  der  von  mehreren  Autoren  angeführte  factische  Zu- 
sammenhang ihrer  Fortsätze  mit  den  Primitivfasern  der  in  der 
Nebenniere  sehr  zahlreichen  Nervengeflechte  mit  Sicherheit  constatirt 
sein  wird.  In  Erwartung  dessen,  hat  man  die  Nebenniere  bereits  als 
Nerve ndrüse  classificirt. 

Die  unbekannte  Function  der  Nebennieren  sichert  dieses  Organ  vor  lästigen 
Nachfragen  in  der  Hoilwissenschaft.  Die  nach  Addison's  Beobachtungen  bei 
Erkrankung  der  Nebennieren  vorkommende  livide  Färbung  der  Haut,  mag  wohl 
einen  nicht  in  der  Nebenniere  zu  suchenden  Grund  haben.  Wir  haben  beide 
Nebennieren  durch  Krebs  desorganisirt  gesehen,  ohne  livide  Hautfarbe.  Das«  sie 
bei  Acephalen  fehlen,  wurde  durch  Bisch o ff  s  Erfahrungen  widerlegt.  Angeborne 
abnorme  Lagerung  der  Nieren  bedingt  keine  entsprechende  Lageveränderung  der 
Nebennieren.  —  In  den  Erstlingsperioden  der  Entwicklung  der  Harnwerkzeuge 
sind  die  Nebennieren  selbst  zweimal  grösser,  als  die  Nieren;  im  Erwachsenen  be- 
trägt ihr  Gewicht  nur  '/4  Loth.  -  Wenn  man  die  Nebenniere  zwischen  den  Fin- 
gern knetet,  und  die  Mark  Substanz  zerquetscht,  so  kann  man  die  letztere  durch 
einen  Stich  in  die  derbere  Rindensubstanz  als  Brei  (atra  bilu  der  Alten)  heraus- 
drücken ,  worauf  die  Rindensubstanz  als  leere  Schale  zurückbleibt  Dies  veran- 
lasste die  Benennung  der  Nebenniere,  als  Copiula  atrabiUaria.  Kleine,  hirse-  bis 
hanfkorn grosse  Körperchen  in  der  Nähe  des  Hilus  der  Nebenniere,  und  von 
gleicher  Structur  mit  dieser,  sind  wahre  Neben-Nebennieren ,  ftenuneuli  »uccen- 
turiati.  Die  Nebennieren  der  Schlangen  haben  eine  Pfortader,  wie  die  Lober. 


§.  296.  Harnblase. 

Die  Harnwerkzeuge  besitzen  in  der  Harnblase,  Vesica  uri- 
naria  s.  Urocystis,  einen  häutig  musculösen  Behälter,  in  welchem 
der  Harn,  welcher  fortwährend  durch  die  Ureteren  zufliesst,  auf- 
bewahrt wird,  um  nicht  ununterbrochen  abzuträufeln. 

Thiere,  deren  Harn  so  reich  an  harnsauren  Salzen  ist,  dass  bei  längerem 
Verweilen  in  einer  Blase,  8edimentirung  desselben  eintreten,  und  Harnsteine  ge- 
bildet werden  müsaten,  besitzen  keine  Harnblase,  sondern  die  Ureteren  münden  in 
das  als  Cloake  benannte  untere  Mastdarmende  (Amphibien,  Vögel). 

Die  Harnblase  hat  eine  ovale  Gestalt,  mit  stärkerer  Wölbung 
der  hinteren,  als  der  vorderen  Wand.  Sie  liegt  hinter  der  Sym- 
physis ossinm  pubis,  über  deren  oberen  Rand  sie  sich  im  vollen 
Zustande  erhebt,  und  den  Punctionsinstrumenten  zugänglich  wird. 
Nach  hinten  grenzt  sie  an  das  Rectum  beim  Manne,  an  die  Gebär- 
mutter beim  Weibe,  und  besitzt  deshalb  in  letzterem  Geschlechte 
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von  vorn  nach  hinten  weniger  Tiefe,  was  aber  durch  ihre  grössere 
Seitenausdehnung  so  reichlich  compensirt  wird,  dass  die  weibliche 
Harnblase  die  männliche  überhaupt  an  Geräumigkeit  übertrifft.  Die 
Weiber  uriniren  aber  nicht  aus  diesem  Grunde  allein  seltener  als 
die  Männer,  sondern  auch  deshalb,  weil  vieles  Trinken  nur  eine 
männliche  Tugend  ist. 

Der  Scheitel  der  Blase  hängt  durch  das  Ligamentum  vesico- 
umbilicale  medium  (obsolet  gewordener  embryonischer  Urachus)  mit 
dem  Nabel  zusammen.  Auf  den  Scheitel  folgt  der  Körper  der 
Blase,  und  auf  diesen  der  breiteste  Theil  oder  Grund,  welcher  beim 
Manne  auf  dem  Mittelfleische  und  einem  Theile  der  vorderen  Mast- 
darmwand aufruht,  beim  Weibe  dagegen  auf  der  vorderen  Wand 
der  Mutterscheide.  Die  Seitenwände  der  Blase  werden  durch  die 
Ligamenta  vesico-umbilicalia  lateralia  (obliterirte  Nabelarterien)  mit 
dem  Nabel  verbunden. 

Ans  Luschka's  Untersuchungen  über  die  Reste  des  embryonischen  Ura- 
chus im  Erwachsenen  (Archiv  für  path.  Anat.  Bd.  XXIII.),  hat  sich  ergeben,  dass 
der  Urachus  nicht  immer  zn  einem  soliden  Bindegewebstrang  eingeht ,  sondern, 
wenigstens  theilweise ,  seinen  ursprünglichen  Charakter  als  Hohlgang  beibehält. 
Eine  röhrenartige  Verlängerung  der  Blasenschleimhaut  erstreckt  sich  zuweilen  in 
seiner  Axe  mehr  weniger  weit  gegen  den  Nabel  zu.  Diese  Verlängerung  kann 
sich  von  der  Blasenhöhle  abschnüren ,  durch  Verwachsung  ihres  Anfangsstückes 
am  Blasenscheitel.  Ihr  Verlauf  gegen  den  Nabel  kann  Windungen  bilden,  und 
durch  grössere  oder  kleinere  Ausbuchtungen  knotig  erscheinen.  Die  Ausbuch- 
tungen können  auch  durch  Abschnürung  zu  selbstständigen  Cysten  werden.  Ver- 
längerungen der  Langsmnskelfasern  der  Blase,  setzen  sich  in  den  Urachus  fort. 

Jenen  Theil  der  Blase,  von  welchem  die  Harnröhre  abgeht,  Blasenhals 
(Collum  veaicac)  zu  nennen,  ist  wohl  üblich,  aber  unpassend.  Ebenso  unrichtig  ist 
es,  diesem  Blasenhalse  eine  trichterförmige  Gestalt  zuzuschreiben,  deren  weites 
Ende  gegen  die  Blase  sieht,  deren  engeres  Ende  in  die  Harnröhre  fortläuft.  Keine 
anatomische  Autopsie  rechtfertigt  diese  Annahme,  welcher  nur  von  den  Chirurgen 
gehuldigt  wird.  Man  sieht  an  aufgeblasenen  und  getrockneten  Harnblasen ,  die 
Harnröhre  immer  nur  mit  einer  scharf  gerandeten,  nicht  trichterförmig  gestalteten 
OeflFnung  beginnen,  und  wenn  man  den  Terminus  eines  Blasenhalses  schon  nicht 
aufgeben  will,  so  kann  nur  der  erste  Abschnitt  der  Harnröhre,  welcher  von  der 
Prostata  umwachsen  ist  (Part  prottatiea  ureihrae),  mit  diesem  Namen  bezeichnet 
werden. 

Man  unterscheidet  an  der  Blase,  von  aussen  nach  innen  ge- 
zählt, folgende  Schichten:  1.  einen  nur  an  ihrem  Scheitel,  an  der 
hinteren  und  an  der  seitlichen  Wandung,  vorhandenen  Bauchfell- 
überzug, 2.  eine  aus  Längen-  und  Ringfasern  bestehende  organische 
Muskelhaut.  Erstere  werden  als  Detrusor  urinae  benannt;  letztere 
bilden  um  die  Blasenöffnung  der  Urethra  herum  den  Sphincter 
vesicae;  3.  ein  submucöses  Bindegewebe,  mit  elastischen  Fasern 
reichlich  gemischt,  und  4.  eine  Schleimhaut,  welche  im  leeren  Zu- 
stande unregelmässige  Falten   bildet,    und  besonders  gegen  den 
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Blaaenhals  hin,  zahlreiche  kleine  Schleimdrüschen  enthält.  Ein 
mehrschichtiges  Epithel,  die  Mitte  haltend  zwischen  Pflaster-  und 
Cylinderepithel,  überzieht  die  Schleimhaut  der  Harnblase. 

Am  Blasengrunde  munden  die  Ureteron  in  die  Blase  ein,  mit 
spaltförmigen  Oeffnungen,  welche  ohngefähr  l'/.2  Zoll  von  einander 
entfernt  liegen,  und  mit  dem  Anfange  der  Harnröhre,  die  Ecken 
eines  gleichschenkeligen  Dreieckes  darstellen  (Trigonum  Lieutaudii), 
an  welchem  die  Musculatur  der  Harnblase  stärker  entwickelt  ist, 
und  die  einzelnen  Bündel  derselben  dichter  zusammengedrängt  sind, 
als  sonst  wo.  Die  Schleimhaut  des  Trigonum,  welcher  man  eine 
grosse  Empfindlichkeit  zuschreibt,  hängt  an  der  unterliegenden 
Muskelschicht  so  fest  an,  dass  sie  sich  bei  entleerter  Blase  daselbst 
nicht  in  Falten  legt.  Die  gegen  die  Harnröhrenöffnung  gerichtete, 
etwas  aufgewulstete  und  abgerundete  Spitze  des  Trigonum  Lieutaudii, 
heisst  bei  französischen  Autoren  luette  vesicale  (uvula  vesicae).  An 
den  Seitenrändern  des  Trigonum  sieht  man  sehr  deutlich  gerade 
Muskelbündel  vom  hinteren  Rande  der  Vorsteherdrüse  zur  Ein- 
mündung der  Ureteren  ziehen,  welche  die  Bestimmung  zu  haben 
scheinen,  auch  bei  voller  Blase  die  Mündungen  der  Ureteren  klaffend 
zu  erhalten,  und  das  Einströmen  neuer  Absonderuugsquantitäten  des 
Harns  möglich  zu  machen. 

Uebcr  die  Befestigungsbänder  der  Blase  siehe  §.  323. 

In  morphologischer  und  anatomischer  Beziehung  lehrreich  sind  Barkoir'« 
Untersuchungen  über  die  Harnblase  des  Menschen.  Breslau,  1858,  foL  mit 
13  Tafeln. 

t 

§.  297.  Praktische  Bemerkungen  über  die  Harnblase. 

Die  Lage  der  Harnblase  genau  zu  kennen,  ist  für  den  Chi- 
rurgen von  hoher  Wichtigkeit.  Man  kann  sich  von  ihren  Beziehungen 
zu  den  übrigen  Beckoneingeweiden  nur  dadurch  eine  richtige  Idee 
bilden,  wenn  man  sie  nicht,  wie  gewöhnlich  in  den  Secirsälen  ge- 
schieht, aus  der  Beckenhöhle  sammt  den  Geschlechtstheilen  heraus- 
nimmt, und  im  aufgeblasenen  Zustande  studirt,  Bondern  an  dem 
Becken  einer  Leiche  ein  Os  innonünatum  so  entfernt,  dass  die 
Symphysis  pubis  ganz  bleibt.  Man  hat  sich  dadurch  die  Beckenhöhle 
seitlich  geöffnet,  und  sieht  die  Harnblase  im  Profil.  —  Ist  die  Blase 
leer,  so  liegt  sie,  klein  und  zusammengezogen,  genau  hinter  der 
Symphysis,  und  ein  Theil  des  Ileum  lagert  sich  zwischen  sie  und 
das  Rectum  in  die  Excavatio  recto-vesicalis.  Wird  sie  aufgeblasen, 
so  nimmt  sie  den  Raum  des  kleinen  Beckens  so  sehr  in  Anspruch, 
dass  sie  in  denselben  fest  eingepflanzt  erscheint,  und  die  Schlingen 
des  Ileum  in  die  grosse  Beckenhöhle  hinaufgedrängt  werden.  Man 
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bemerkt  zugleich,  dass  Bie  nicht  vollkommen  senkrecht  steht,  sondern 
mit  ihrem  Scheitel  etwas  nach  rechts  abweicht,  wegen  linkseitiger 
Lage  des  Mastdarms. 

Von  jener  Stelle  an,  wo  das  Peritoneum  die  hintere  Blasen- 
wand verlässt,  um  sub  fomia  der  Plica  Douglasii  zum  Mastdarm  zu 
treten,  bis  zum  Blasenhals  herab,  erstreckt  sich  der  Fundus  vesicae, 
welcher  auf  dem  Rectum  aufliegt,  und  seitwärts  durch  laxes  Binde- 
gewebe mit  den  Samenbläschen  verbunden  ist.  Der  in  den  Mastdarm 
eingeführte  Finger  erreicht  leicht  die  Mitte  des  Blasengrundes, 
welcher  durch  Druck  vom  Mastdarm  aus  gehoben  werden  kann. 
Die  Exploration  eines  Blasensteines,  und  die  Möglichkeit  eines 
Recto-Vesicalschnittes ,  um  ihn  auszuziehen,  beruhen  auf  diesem 
anatomischen  Verhältnisse.  Der  Fundus  vesicae  steht  bei  voller 
Blase  tiefer,  als  bei  leerer,  nähert  sich  somit  der  Ebene  des  Mittel- 
fleisches, und  es  soll  deshalb  beim  Steinschnitt  durch  das  Mittelfleisch, 
eine  Injection  der  Blase  vorausgeschickt  werden.  Der  Scheitel  ragt 
bei  Füllung  der  Blase,  besonders  bei  Kindern,  stark  über  die  Sym- 
physe hinaus.  Demgeniäss  wäre  bei  Kindern  die  Eröffnung  der 
Blase  über  der  Symphysis  (Sectio  hyjpogastrica)  um  so  mehr  dem 
Perinealschnitte  vorzuziehen,  als  der  Fundus  der  kindlichen  Blase, 
wegen  Enge  des  Beckens,  weit  weniger  entwickelt  ist,  und  daB 
Peritoneum  weiter  an  ihm  herabgeht  als  bei  Erwachsenen,  wodurch 
eine  Verletzung  der  Excavatio  recto-vesicalis  nur  schwer  vermieden 
werden  könnte.  —  Im  weiblichen  Geschlechte  überzieht  das  Perito- 
neum einen  kleineren  Theil  der  hinteren  Blasenfläche  als  beim 
Manne,  indem  es  bald  an  die  vordere  Gebärmutterwand  übertritt. 

Drängt  sich  durch  pathologische  Bedingungen  die  Schleimhaut 
aus  dem  Gitter  der  Muskelbündel  beutelähnlich  heraus,  so  entstehen 
die  Dioerticula  vesicae  urinariae,  welche  nie  am  Grunde,  sondern  an 
der  Seite  der  Blase  sich  entwickeln.  Bilden  sich  Harnsteine  in 
ihnen,  was  um  so  leichter  geschehen  kann,  als  die  Diverticula  einer 
Muskelhaut  entbehren ,  und  der  in  ihnen  befindliche  Harn  bei  län- 
gerem Verweilen  daselbst  Niederschläge  bildet,  so  heissen  diese 
Harnsteine  eingesackt.  Eingesackte  Steine  sind  von  angewach- 
senen zu  unterscheiden.  Unter  letzteren  versteht  man  solche, 
welche  entweder  durch  Exsudate  an  die  innere  Oberfläche  der 
Harnblase  geheftet,  oder  durch  Wucherungen  derselben  umschlossen 
und  festgehalten  werden.  —  Durch  Hypertrophie  der  Muskelbündcl 
der  Blase,  welche  ein  gewöhnlicher  Begleiter  chronischer  Blasen- 
entzündung ist,  und  in  seltenen  Fällen  bis  zur  Dicke  eines  halben 
Zolles  sich  entwickeln  kann,  entsteht  die  sogenannte  Vessie  ä  colonnes. 

Grösse  und  Capacität  der  Harnblase  variiren  ho  sehr,  dass  24  Unzen  nur 
als  beiläufiges  Maas»  ihres  Inhalts  angenommen  werden  können.  Bei  Harnver- 
haltungen kann  sie  sieh  bis  zum  Nabel,  und  darüber  ausdehnen.  —  Die  Ursache, 
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wanim  die  Urethren  »ich  in  den  Grund  der  Blase,  und  nicht  in  den  Scheitel  ein- 
münden ,  liegt  darin ,  das»  in  letzterem  Falle  die  Ureteren  bei  der  Zusammen- 
ziehung der  Blase  eine  Zerrung  erleiden  müssten  ,  welche  bei  ihrer  Einmündung 
am  Grunde  der  Blase  gar  nie  vorkommen  kann. 

§.  298.  Harnröhre. 

Die  Harnröhre,  Urethra,  ist  der  Ausführungsgang  der  Harn- 
blase. Im  Manne  dient  sie  zugleich  als  Entleerungsweg  des  Sa- 
mens; —  im  Weibe  gehört  sie  nur  dem  uropoetischen  Systeme  an. 
Die  männliche  und  weibliche  Harnröhre  unterscheiden  sich  in  so 
vielen  Punkten,  dass  beide  eine  besondere  Schilderung  erfordern. 

a)  Männliche  Harnröhre. 

Die  männliche  Harnröhre  stellt  einen  6  bis  7  Zoll  langen 
Schlauch  dar,  der  einen  so  hohen  Grad  von  Ausdehnbarkeit  besitzt, 
(bis  auf  4"'  Durchmesser),  dass  er  die  Einführung  der  dicksten  In- 
strumente zur  Steinzertrümmerung  gestattet.  Stellt  man  sich  das  männ- 
liche Glied  in  Erection  vor,  so  beschreibt  die  Harnröhre  von  ihrem 
Beginne  am  Orißcium  vesicale,  bis  zu  ihrer  äusseren  Mündung  an 
der  Eichel  (Orißcium  cutaneum),  einen  nach  unten  convexen  Bogen, 
dessen  Centrum  in  der  Schamfuge  liegt.  Denkt  man  sich  nun  das 
Glied  in  Erschlaffung  übergehen ,  und  herabhängen ,  so  muss  zu 
dieser  Krümmung  noch  eine  zweite,  nach  oben  convexe,  hinzu- 
kommen, und  zwar  an  jener  Stelle  der  Harnröhre,  an  welcher  der 
dem  Gliede  angehörige,  und  mit  ihm  bewegliche  Theil  der  Harn- 
röhre, mit  dem  im  Mittelfleische  liegenden,  und  mannigfach  tixirten 
Theile  zusammenstösst.  Die  Verlaufsrichtung  der  Harnröhre  bei 
erschlafftem  Gliede  ist  somit  S-formig.  Die  erste  Krümmung  des 
S  liegt  hinter  dem  Schambogen  (Curvatura  postpubica) ,  und  kehrt 
ihre  Concavität  nach  vorn.  Die  zweite  Krümmung  liegt  unter  dem 
Schambogen  (Curvatura  subpubica)  an  der  Wurzel  des  hängenden 
Gliedes,  ist  schärfer  als  die  erste  (fast  eine  Knickung),  und  nach 
unten  concav.  Durch  Aufheben  des  Gliedes  gegen  die  Bauchwaud 
kann  die  zweite  Krümmung  ausgeglichen  werden,  wie  es  bei  der 
Einführung  eines  Katheters  in  die  Harnblase  jedesmal  geschieht. 

Man  bringt  die  ganze  Länge  der  Harnröhre  in  drei  Abschnitte, 
welche  sind:  1.  die  Pars  prostatica  (Blasenhals),  2.  der  Isthmus  8. 
Pars  membranacea  (häutiger  Theil  der  Harnröhre,  auch  Harnröhren- 
enge),  3.  die  Pars  cavernosa  (Gliedtheil  der  Harnröhre). 

1.  Die  Pars  prostatica  durchbohrt  bei  Individuen  mittleren 
Alters  die  Vorsteherdrüse  nicht  in  ihrer  Axe,  sondern  in  der  Regel 
der  vorderen  Wand  näher  als  der  hinteren,  und  liegt  zuweilen  nur 
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in  einer  Furche  der  vorderen  Fläche  der  Drüse.  Die  Schleimhaut, 
welche  sie  auskleidet,  bildet  an  ihrer  hinteren  Wand  eine  longitu- 
dinale,  8  Linien  lange  Falte,  den  sogenannten  Schnepfenkopf 
(Caput  gallinaginis,  Colliculus  seminalis,  Veru  montanum,  Crista  ure- 
thral). Das  von  der  Harnblase  abgekehrte  Ende  der  Falte  intumes- 
cirt  zu  einem  rundlichen  Hügel,  welcher  sich  zum  schmalen  Theile 
der  Falte,  wie  der  runde  Kopf  einer  Schnepfe  (Scolopax  gallinago) 
zu  seinem  langen  und  dünnen  Schnabel  verhält,  —  woher  der 
allerdings  etwas  pittoreske  Name  Caput  gallinaginis  stammt.  Auf 
der  Höhe  dieses  rundlichen  Hügels  mündet  das  schon  von  Morgagni 
gekannte,  von  H.  Weber  als  Vesicula  prostatica  s.  Sinus  pocularis 
bezeichnete  Schleimhautsäckchen  aus,  welches  einen  in  die  Prostata 
mehr  oder  weniger  tief  eingelagerten  Blindsack  von  ohngeföhr  2 — 3 
Linien  Länge  darstellt.  Die  Gestalt  dos  Blindsackes  ist  phiolen- 
förmig,  was  der  Name  Sinus  pocularis  richtig  ausdrückt.  Dicht  am 
Rande  der  Oeffnung  der  Vesicula  prostatica  münden  rechts  und  links 
die  beiden  Ductus  ejaculatorii  in  die  Harnröhre  ein,  und  seitwärts  vom 
Schnepfenkopfe  findet  man  die  feinen  und  zahlreichen  Oeffnungen 
der  Ausführungsgänge  der  Prostata.  (Siehe  §.  305.) 

2.  Der  Isthmus  urethrae  (Pars  membranacea)  ist  nicht  der  engste, 
aber  der  am  wenigsten  erweiterbare  Theil  der  Harnröhre.  Da  er 
weder  von  der  Prostata  (wie  der  Anfangstheil  der  Harnröhre),  noch 
von  einem  Schwellkörper  (wie  der  Gliedtheil  der  Harnröhre)  um- 
geben wird,  sondern  blos  aus  Schleimhaut,  aus  einer  dünnen  Schichte 
von  organischen  Kreitfmuskelfasern,  und  umhüllendem  Bindegewebe 
besteht,  wird  er  auch  allgemein  häutiger  Theil  der  Harnröhre 
genannt.  Der  Isthmus  urethrae  bildet,  zusammt  der  Pars  prostatica, 
die  Curvatura  postpubica,  deren  Convexität  gegen  das  Mittelfleisch 
sieht,  deren  Concavität  gegen  den  unteren  Rand  der  Schamfuge  ge- 
richtet ist,  diesen  aber  nicht  berührt,  sondern  fast  1"  von  ihm  ent- 
fernt bleibt.  Das  fibröse  Verschlussmittel  des  Schambogens,  welches 
durch  die  später  zu  schildernde  Fascia  perinet  proprio  gegeben  ist, 
muss  durch  die  Pars  membranacea  urethrae  perforirt  werden,  damit 
diese  an  die  Wurzel  des  Gliedes  gelangen  könne.  Die  Fascia  pe- 
rinei  proprio  heisst  nun,  weil  sie  gewissermassen  die  Urethra  in 
der  Ebene  des  Schambogens  fixirt,  auch  Ligamentum  trianguläre 
urethrae.  Nach  geschehener  Durchbohrung  der  Fascia  perinei  pro- 
prio (Ligamentum  trianguläre),  wird  der  weitere  Verlauf  der  Harn- 
röhre zur: 

3.  Pars  cavernosa  urethrae.  Sie  führt  ihren  Namen  von  dem 
Schwellkörper  (Corpus  cavernosum  urethrae),  welcher  sie  umgiebt, 
mit  ihr  an  die  Wurzel  des  Gliedes  aufsteigt,  und  von  da  an  sich 
mit  ihr  in  den  hängenden  Theil  des  Gliedes  umbiegt  (die  oben  er- 


Digitized  by  Google 


j.  »8.  HirnrShre. 


689 


wähnte  Curvatura  subpubica) ,  um  sie  bis  zum  Orißcium  cutaneum 
zu  begleiten.  Dieser  Schwellkörper  hat  dieselbe  Textur,  wie  die 
später  zu  erwähnenden  beiden  Schwellkörper  des  Gliedes  (Corpora 
cavernosa  penis).  Jenes  Stück  des  Corpus  cavernosum  urethrae, 
welches  mit  der  Harnröhre  bis  zum  Gliedschaft  aufsteigt,  heisst, 
seiner  Dicke  wegen,  Harnröhrenzwiebel,  Bulbus  urethrae.  Die 
vom  Bulbus  umfasste  Harnröhre  zeigt  eine  Ausbuchtung  ihrer  unteren 
Wand.  In  dieser  Bucht  münden  die  Ausführungsgänge  der  hinter 
dem  Bulbus  gelegenen  beiden  Glandulae  Coxcperi.  In  derselben  Ver- 
tiefung werden  auch  unter  besonderen  ungünstigen  Verhältnissen 
die  Instrumente  aufgehalten,  welche  in  die  Harnblase  geführt  werden 
sollen.  Sucht  man  sie  trotz  des  Hindernisses  weiterzustossen ,  so 
können  sie,  nachdem  sie  die  untere  Wand  der  Harnröhre  im  Bulbus 
durchbrochen  haben,  in  das  benachbarte  Zellgewebe  gelangen,  und 
die  so  gefürchteten  falschen  Wege  in  das  Mittelfleisch  bohren. 

Die  Schleimhaut  der  Pars  cavernosa  ist  im  leeren  Zustande  in 
niedrige  Längenfalten  gelegt,  welche  eben  die  grosse  Erweiterungs- 
fähigkeit der  Harnröhre  bedingen.  Zwischen  diesen  Falten  finden 
sich  die,  nur  bei  kranker  Harnröhrenschleiinhaut  vorkommenden, 
taschenartigen  Vertiefungen  der  Schleimhaut,  Lacunae  Morgagni, 
welche  namentlich  an  der  unteren  Wand  so  tief  werden  können, 
dass  sie  den  Lauf  eingeführter  dünner  Sonden  aufzuhalten  im  Stande 
sind.  Die  kleinen  acinösen  Drüschen  der  Pars  cavernosa  sind  als 
Glandulae  Littrianae  bekannt.  Bevor  die  Harnröhre  an  der  Eichel 
mit  einer,  durch  zwei  seitliche  Lippen  begrenzten,  senkrechten  Oeff- 
nung  mündet,  bildet  ihre  untere  Wand  die  schiffförm ige  Grube, 
Fossa  navicularis ,  in  welcher  die  ersten  Erscheinungen  der  syphili- 
tischen Harnröhrenentzündung  (Tripper)  auftreten. 

Die  Harnröhre  besteht  1.  aus  einer,  an  elastischen  Fasern 
sehr  reichen  Schleimhaut,  mit  winzigen  kegelförmigen  Papillen, 
besonders  an  der  unteren  Wand;  2.  aus  dem  submucösen  Binde- 
gewebe, welches  seines  trabeculären  Baues,  und  seines  Reichthums 
an  Venen  wegen,  einem  cavernösen  Gewebe  nahe  steht;  3.  aus  einer 
Schichte  organischer  Kreis-  und  Längsmuskelfasern,  deren  Mäch- 
tigkeit in  den  verschiedenen  Abschnitten  der  Harnröhre  wechselt, 
und  4.  aus  einer,  die  Harnröhre  mit  ihren  nachbarlichen  Organen 
verbindenden  fettlosen  Bindegewebsschichte.  —  Das  Epithel  der 
Harnröhre  ist  ein  mehrfach  geschichtetes.  Wenn  man  nicht  weiss, 
ob  man  es  Pflaster-  oder  Cylinderepithel  nennen  soll,  hilft  der 
Name:  Uebergangsepithel  aus.  In  der  Nähe  der  Fossa  navicu- 
laris hat  es  den  unverkennbaren  Charakter  eines  geschichteten 
Pflasterepithels. 

Die  Längen  der  drei  beschriebenen  Abschnitte  der  Harnröhre 
verhalten  sich  beiläufig  wie  1"  :  1"  :  4"  oder  5".  Die  Pars  prosta- 
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Uca,  membranacea  und  das  im  Bulbus  enthaltene  Anfangsstück  der 
Pars  cavernosa,  bilden  zusammen  die  erste  Krümmung  der  Harn- 
röhre (von  der  Blase  aus  gerechnet),  —  die  zweite  Krümmung  ge- 
hört dem  vor  dem  Bulbus  befindlichen  Theile  der  Pars  cavernosa  an. 

Mündet  die  Harnröhre  nicht  an  der  Eichel,  sondern  an  einem  beliebigen 
Punkte  der  Medianlinie  der  unteren  Fläche  des  Qliedes  aus ,  so  heisst  dieser 
Bildungsfehler  Hypospadie.  Ausmündung  der  Harnröhre  auf  der  Kückenflache 
des  Gliedes  (Anaspadie)  kommt  ungleich  seltener,  und  in  der  Regel  nur  mit 
anderen  Bildungsabweichungen  der  Harnorgnne  vergesellschaftet  vor. 

Das  zur  Besichtigung  der  Lage  der  Harnblase  benützte  Präparat  dient  zu- 
gleich zur  Untersuchung  des  Verlaufes  der  Harnröhre ,  welche  eine  genaue  Be- 
kanntschaft mit  den  topographischen  Verhältnissen  des  Mittelfleisches  voraussetzt, 
und  deshalb  hier  schon  dasjenige  nachzusehen  ist,  was  später  über  die  Anatomie 
des  Mittelfleisches  gesagt  wird.  Erst  wenn  man  mit  dem  Verlaufe  der  Harnröhre 
in's  Klare  gekommen  ist ,  wird  sie  herausgenommen ,  ihre  Part  prottatica  und 
membranacea  von  oben  gespalten,  und  der  Schnitt  bis  zum  Scheitel  der  Harn- 
blase verlängert.  Die  Theile  werden  gespannt,  und  auf  einer  Unterlage  mit  Na- 
deln befestigt,  um  das  Caput  gaüinagini*  mit  der  Mündung  der  Veticuia  prottatica, 
die  Oeffnungen  der  Ductus  ejaculatorii  und  der  Prostatagänge,  das  Trigonum  Lieu- 
taudii,  und  die  Insertionen  der  Harnleiter  zu  sehen.  Man  bemerkt  hiebei  zuweilen, 
besonders  bei  Greisen,  dass  von  dem  gegen  die  Harnblase  gerichteten  Ende  des 
Caput  yaUinaginit  zwei  halbmondförmige,  niedrige,  symmetrisch  gestellte  Schleim- 
hautfalten seitwärts  auslaufen,  welche  ihre  Concavität  nach  vorn  kehren,  und  ein 
Hinderniss  beim  Katheterisiren  abgeben  können.  Ebenso  trifft  es  sich,  dass  bei 
abnormer  Vergrösserung  der  Prostata,  der  hintere  Rand  ihres  mittleren  Lappens, 
die  Schleimhaut  des  Blasenhalses  in  die  Höhe  hebt,  und  einen  queren  Vorsprung 
erzeugt,  welcher  von  Amussat  (Recherche»  sur  Turetre  de  Thomme  et  de  la 
femme,  Arch.  gen.  de  med.  tom.  IV.)  als  Valvula  pylorica  veticae  beschrieben  wurde. 

b)  Weibliche  Harnröhre. 

Die  weibliche  Harnröhre  ist  nur  V/2"  lang.  Sie  kann  durch 
ihre  Lage  und  Structur  nur  dem  häutigen  Theile  der  männlichen 
Harnröhre  verglichen  werden,  ist  aber  weiter  als  dieser,  und  lässt 
sich  überdies  bis  auf  6"'  Durchmesser  und  darüber  ausdehnen.  - 
Instrumente  sind  deshalb  leicht  in  sie  einzuführen,  und  ziemlich 
grosse  Blasensteine  können  mit  dem  Strahle  des  Harns  (der  bei 
Weibern  ein  dickerer  ist,  weshalb  auch  das  Harnen  kürzer  dauert), 
oder  durch  die  Zange  herausbefördert  werden.  Sie  hat  eine  nach 
oben  coneave,  nach  vorn  und  unten  abschüssige  Richtung,  und  die- 
selbe Befestigung  durch  das  Ligamentum  trianguläre  urethrae,  wie 
die  männliche.  Während  ihres  ganzen  Verlaufes  steht  sie  mit  der 
vorderen  Wand  der  weiblichen  Scheide  in  so  inniger  Verbindung, 
dass  sie  nur  mit  grosser  Behutsamkeit  von  ihr  lospräparirt  werden 
kann.  Ihre  äussere  Mündung  liegt  in  der  Tiefe  der  Schamspalte, 
dicht  über  dem  Scheideneingange,  und  hat  eine  rundliche  Gestalt 
mit  gewulstetem  Rande,  welcher  bei  einiger  Uebung  im  Untersuchen 
der  äusseren  Genitalien  des  Weibes,  leicht  zu  fühlen  ist. 
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Wie  gross  die  Erweiterungsflihigkeit  der  weiblichen  Harnröhre  ist,  hat  mir 
ein  Fall  bewiesen,  wo  ein  T"  QuerdurehmeBser  haltender  Blasenstein,  welchen  ich 
aufbewahre,  ohne  Kunsthilfe  entleert  wurde,  und  ein  zweiter,  noch  seltener,  und 
vielleicht  beispiellos  ,  wo  ein  Frauenzimmer  mit  angeborener ,  completer  Atrtaia 
vayinae,  durch  die  Haruröhre,  welche  bei  der  ärztlichen  Untersuchung  der  Ge- 
schlechtstheile  den  Zeigefinger  leicht  in  die  Blasenhöhle  gelangen  lies»,  oftmals 
begattet  wurde. 

B.  Geschlechtswerkzeuge. 

§.  299.  Eintheilung  der  Geschlechtswerkzeuge. 

Die  Geschlechts-  oder  ZeugungB-Organe,  Organa  sexualia 
8.  genitalia,  bestehen  aus  denselben  Abtheilungen,  wie  die  Harn- 
werkzeuge. Eine  doppelte,  den  Zeugungsstoff  secernirende  Drüse 
mit  ihrem  Ausführungsgange ,  ein  Behälter  zur  Aufbewahrung  und 
Reifung  desselben,  und  ein  an  die  Körperoberiläche  führender  Kanal, 
sind  ihre  wesentlichen  Bestandteile.  Ihre  Bestimmung  zielt  nicht, 
wie  die  aller  übrigen  Eingeweide,  auf  die  Erhaltung  des  Individuums, 
sondern  auf  die  Fortpflanzung  seiner  Art  hin.  Ihre  Eintheilung  in 
äussere,  mittlere,  und  innere,  lässt  sich  nicht  auf  beide  Geschlechter 
anwenden,  da  die  den  inneren  weiblichen  Genitalien  entsprechenden 
männlichen,  ausserhalb  der  Bauchhöhle  liegen.  Besser  ist  die  Ein- 
theilung in  eigentliche  Zeugungs-  und  Begattungsorgane.  Erstere 
bereiten  die  Zeugungsstoffe,  letztere  vermitteln  die  durch  die  ge- 
schlechtliche Vereinigung  zu  Stande  kommende  Befruchtung.  Zeu- 
gungsorgane sind  im  männlichen  Geschlechte:  die  Hoden,  die  Sa- 
menleiter, und  die  Samenbläschen ;  —  im  Weibe :  die  Eierstöcke,  die 
Eileiter,  und  die  Gebärmutter;  Begattungsorgane  im  Manne:  das 
Zeugungsglied;  —  im  Weibe:  die  Scheide  und  die  äusseren  Ge- 
schlechtstheile. 

I.  Männliche  Geschlechtsorgane. 
§.  300.  Hode  und  Nehenhode. 

Die  Hoden  sind,  als  Secretionsorgane  des  männlichen  befruch- 
tenden Zeugungsstoffes,  das  Wesentliche  am  männlichen  Generations- 
system, und  bedingen  allein  den  Geschlechtscharakter  des  Mannes. 
Castraten  und  verschnittene  Thiere  dienen  als  Zeugen,  dass  der 
Verlust  dieser  Organe  das  Zeugungsvermögen  vernichtet,  und  die 
übrigen  Attribute  des  Geschlechtes  nutzlos  werden,  oder  schwinden. 

Die  Hoden  hängen  an  ihren  Samensträngen,  und  liegen  im 

Grunde  des  Hodensackes  so  neben  einander,  dass  der  rechte  meistens 
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eine  etwas  höhere  Lage  als  der  linke  einnimmt.  Jeder  Hode  besteht 
aus  dem  eigentlichen  Hoden  (Testis,  Testiculus,  Orchis  s.  Didymus), 
und  dem  Nebenhoden  (Epididymis  s.  Parnstata  varicosa).  Ohne  auf 
die  in  den  folgenden  Paragraphen  zu  betrachtenden  Hüllen  dieser 
beiden  Organe  Rücksicht  zu  nehmen,  befassen  wir  uns  hier  blos  mit 
der  Kenntnissnahme  ihres  Baues. 

a)  der  Hode  hat  eine  eiförmige,  etwas  flachgedrückte  Gestalt, 
mit  einer  äusseren  und  inneren  Fläche,  einem  vorderen  und  hinteren 
Rande,  einem  oberen  und  unteren  Ende.  Er  liegt  nicht  ganz  senk- 
recht, indem  sein  oberes  Ende  etwas  nach  vorn  imd  aussen,  sein 
unteres  nach  hinten  und  innen,  sein  vorderer  Rand  etwas  nach 
unten,  und  sein  hinterer  nach  oben  gewendet  ist. 

b)  Der  Nebenhode  schliesst  sich  als  ein  länglicher  Körper 
an  den  hinteren  Rand  des  Hoden  spangenartig  an.  Sein  dickes 
oberes  Ende  heisst  Kopf,  sein  unteres  dünneres  und  in  den 
Samenleiter  (Vas  deferens)  sich  fortsetzendes  Ende  Schweif. 

Das  weiche  Parenchym  des  Hoden  wird  von  einer  fibrösen 
Haut  umschlossen,  Tunica  albuginea,  welche  von  ihrer  inneren 
Oberfläche  eine  Menge  sehr  dünner  bindegewebiger  Scheidewände 
(Septula  testis)  aussendet,  um  den  Hodenraum  in  kleinere  Fächer 
abzutheilen.  Gegen  die  Mitte  des  hinteren  Randes  des  Hodens,  strahlt 
ein  ganzes  Bündel  solcher  Scheidewände  von  einem  niedrigen,  und 
6'" — 8"'  langen,  keilförmigen  Fortsatz  der  Albuginea  aus,  welcher 
Corpus  Highniori  s.  Mediastinum  testis  genannt  wird.  Die  Scheide- 
wände theilen  das  Hodenparenchym  in  sehr  viele  Läppchen  (man 
spricht  von  200 — 400),  deren  jedes  ein  Convolut  von  zwei  bis  fünf 
samenabsondernden  Röhrchen,  Tubuli  seminiferi,  enthält.  Der  Hode 
repräsentirt  somit  jene  Drüsenform,  welche  ich  Glandula  tubulosa 
composita  genannt  habe  (§.  90).  Die  Wand  der  Tubuli  seminiferi 
besteht  aus  einer  structurlosen  Membran,  mit  kernführender  binde- 
gewebiger Umgebung  (Advmtitia).  Sie  zeigen  einen  Durchmesser 
von  circa  0,05"',  und  sind  zu  Knäueln  zusammengeballt,  deren 
breitere  Basis  gegen  die  Flächen  des  Hoden,  deren  Spitze  gegen  das 
Corpus  ffighmori  sieht.  Ihr  Inneres  führt  Zellen.  Die  der  Wand 
nächst  gelegenen  polygonalen  Zellen  sind  Epithel;  —  die  der  Ge- 
fassaxe  näheren,  rundlichen,  sind  Secretionszellen,  d.  h.  Erzeugungs- 
stätten  der  wirksamen  Bestandteile  des  Samens.  Die  aus  einem 
Läppchen  herauskommenden  Samenkanälchen  treten  in  das  Corpus 
Higkmori  ein,  und  bilden  daselbst  durch  Anastomosen  mit  den  übrigen, 
das  Rete  Halleri,  aus  welchem  12 — 19  geradlinige  und  stärkere 
Tubuli  hervorgehen,  welche  die  Albuginea  durchbohren,  sich  neuer- 
dings in  zahlreiche  und  dicht  gedrängte  Windungen  legen,  welche, 
wie  die  innerhalb  der  Albuginea  befindlichen  Satnenröhrehen,  kleine 
kegelförmige  Läppchen  bilden.   Diese  Läppchen  kehren  ihre  Spitze 
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gegen  den  Hoden,  ihre  Basis  gegen  den  Kopf  des  Nebenhoden.  Der 
Kopf  des  Nebenhoden  ist,  genau  genommen,  nichts  AndereB,  als  die 
Summe  aller  dieser  Läppchen,  welche,  ihrer  umgekehrt  kegel- 
förmigen Gestalt  wegen,  Coni  vasculosi  Halleri  genannt  werden. 
Durch  den  Zusammenfluss  aller  Coni  Halleri  entsteht  ein  einfaches 
Samengefäss,  welches  eine  Unzahl  von  sehr  regelmässigen,  dicht  an 
einander  liegenden  Krümmungen  erzeugt.  Eine,  mit  organischen 
Muskelfasern  reichlich  dotirte  Bindegewebshaut  hält  diese  Krüm- 
mungen zusammen,  und  vereinigt  sie  so  zur  Wesenheit  des  Neben- 
hoden. —  Das  einfache,  in  zahllose  Windungen  und  Krümmungen 
verschlungene  Samengefäss  des  Nebenhoden,  nimmt  gegen  die  Cauda 
an  Dicke  zu,  und  geht  mit  successiver  Abnahme  seiner  Schlänge- 
lungen ,  am  unteren  Ende  des  Nebenhoden  in  den  geradlinig  auf- 
steigenden Samenleiter  (Vas  deferens)  über.  Das  Vas  deferens 
wird  auch,  seiner  vom  Hoden  gegen  den  Bauch  gehenden  Richtung 
wegen,  zurücklaufendes  Samengefäss  genannt.  Es  steigt  im 
Samenstrange,  in  welchem  es,  seiner  Härte  wegen,  leicht  gefühlt 
werden  kann,  gegen  den  Leistenkanal  auf,  dringt  durch  diesen  in 
die  Bauchhöhle,  biegt  sieh,  die  Arteria  epigasirica  inferior  kreuzend, 
zur  hinteren  Wand  der  Harnblase  herab,  und  läuft  nun,  mit  dem  der 
anderen  Seite  convergirend,  zum  Blasengrund,  wo  es  an  der  inneren 
Seite  seines  zugehörigen  Samenbläschens  (§.  304)  anliegt,  und  nach- 
dem es  den  Ausführungsgang  des  letzteren  aufgenommen  hat,  als 
Ductus  ejaculatorius  am  Caput  gallinagirris  der  Pars  prostatica 
urethrae,  wie  früher  gesagt  (§.  298),  ausmündet. 

Selten  sind  beide  Hoden  gleich  gross;  die  Vergrösserung  be- 
trifft gewöhnlich  den  linken  Hoden ,  welcher  meist  tiefer  hängt  als 
der  rechte.  Würden  beide  Hoden  gleich  hoch  aufgehangen  sein,  so 
wäre  es  besonders  bei  relaxirten  Hodensäcken  unvermeidlich,  dass 
sich  die  Hoden  beim  Sprung  und  Lauf  an  einander  stiessen.  — 
Partielle  Anschwellungen  des  Nebenhoden,  oder  Cysten  im  Samen- 
strange, scheinen  die  älteren  Berichte  (Varol,  Borelli,  Graaf)  von 
Männern  mit  3,  4,  ja  selbst  6  Hoden,  veranlasst  zu  haben.  Fernel 
erwähnt  eine  Familie,  deren  sämmtliche  männliche  Sprossen  3  Hoden 
hatten.  Cryptorchismus  und  Monorchismus  (Verbleiben  beider  oder 
eines  Hoden  in  der  Bauchhöhle)  sind  Entwicklungshemmungen;  — 
wahrer  Defect  der  Hoden  (Anorchismus)  wurde  nur  bei  Missgeburten 
gesehen. 

Der  I niia]t  der  Tuhuli  temini/eri  des  Hodenparenchyms  besteht,  wie  im 
Text  gesagt,  aas  Zellen.  Die  der  Wand  der  Tubali  zunächst  anliegenden  Zellen, 
welche  als  ein  Epithel  angesprochen  werden  können,  sollen,  nach  Sertoli,  sich 
durch  fadenförmige  Ausläufer  netzförmig  unter  einander  verbinden,  nach  Merkel 
aber  dnreh  anastomosirende  platte  Fortsätze  ein  vielfach  durchbrochenes  Gerüste 
darstellen,  in  dessen  communizirenden  Lücken,  die  eigentlichen  Samenzellen 
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enthalten  sind.  Letztere  sind  die  Erzeugungsstätten  der  die  befruchtende  Wirkung 
des  Samens  vermittelnden  Spermatozoon  (§.  304). 

Am  Kopfe  des  Nebenhoden  kommt  häufig  ein  kleines,  gestieltes,  hirse-  bis 
hanfkorngrosses  Bläsehen  vor,  welches  klare  Flüssigkeit  mit  Zellen  und  Zellen- 
kernen enthält,  und  dessen  solider  Stiel  sich  bis  in  das  Bindegewebe  des  Samen- 
stranges verfolgen  lässt.  Er  stellt  einen  Ueberrest  de«  im  §.  330  erwähnten 
Müll  er' sehen  Fadens  dar.  —  Fast  eonstant  ist  ein  zweites  bläschenförmiges, 
aber  nicht  gestieltes  Gebilde  am  Kopfe  des  Nebenhoden,  dessen  Höhle  entweder 
für  sich  abgeschlossen  ist,  oder  mit  dem  Sainenkanal  des  Nebenhoden  in  offener 
Verbindung  steht  Im  letzteren  Falle  enthält  die  Höhle  des  Bläschens  Sper- 
matozoon. Ohne  Zweifel  repräsentirt  es  ein  ITeberbleibsel  eines  Kanälchen  des 
Wol  ff  'sehen  Körpers  (§.  3211).  Beide  Formen  sind  schon  lange  bekannt.  Man 
fasst  sie  unter  der  Benennung  Hydatis  Morgagni  zusammen.  —  Ausführliches  über 
diese  Hydatide,  so  wie  über  andere  Accessorien  der  Tunica  vaginalu  proprio, 
giebt  Luschka  in  Virchow't  Archiv,  1863,  unter  dem  Titel:  Die  Appendicular- 
gebilde  des  menschlichen  Hoden.  Nach  Fleischl's  Untersuchungen  (Med.  Cen- 
tralblatt,  1871)  stellt  die  ungestielte  Morgagni' sehe  Hydatide,  ein  solides  Kör- 
perchen dar,  dessen  Stroma  ein  zartes,  kern-  und  gefassreiches  Bindegewebe  ist. 
Rings  um  die  Basis  dieses  Körperchens  hört  das  Pflasterepithel  der  die  äussere 
Fläche  des  Nebenhoden  überziehenden  Tunica  vaginalu  proprio  mit  einem  scharfen 
Rand  auf,  und  wird  zu  Flimmerepithel,  welches  (wie  am  Ovarium)  schlauchartigo 
blinde  Fortsätze  in  das  Stroma  absendet.  Fl  ei  sc  hl  adoptirte  deshalb  für  dieso 
Form  der  Morgagni'schen  Hydatide,  den  Namen:  Ovarium  masculinum. 

Zwischen  dem  Kopf  des  Nebenhoden  und  dem  Vom  dtfertn»  entdeekto 
Giraldös  (Bulletin  de  la  Soc.  anat  1857,  p.  789)  noch  ein  anderes  accessorischcs 
Organ.  Es  besteht  aus  einer  veränderlichen  Anzahl  platter  weisslicher  Körper, 
von  2 — 3"'  Durchmesser,  deren  jeder  eineu  Knäuel  eines,  an  beiden  Enden  blinden 
Kanälchens  darstellt.  Giraldes  nannte  seinen  Fund:  Corp»  innomine,  (Parrjtuii- 
dymu,  He  nie).  Aller  Wahrscheinlichkeit  nach  ist  auch  dieses  Organ  ein  ver- 
kümmerter ITeberrest  dos  Wolff'schen  Körpers. 

Sehr  oft  hat  der  vielfach  gewundene  Samenknnal  des  Nebenhoden,  ein  An- 
hängsel von  gleicher  Structur,  und  eben  so  gewunden  (Yatndum  aberratu  Ilalleri). 
Seine  Krümmungen  bilden  entweder  ein  langes,  selhstständiges,  am  Rande  der 
Epididymis  sich  hinziehendes  Läppchen,  oder  es  steigt  nur  wenig  geschlängelt  im 
Samenstrange  auf,  um  blind  zu  endigen.  Letztere  Form  wird  von  Hai ler,  Söm- 
merring,  und  Huschke,  allein  erwähnt.  Wenn  es  am  Nebenhoden  anliegt, 
endigt  es  nicht  immer  blind,  sondern  mündet  öfters  in  den  Samenkanal  desselben 
wieder  ein.  Ein  mit  dem  Vat  df/erent  aufsteigendes  und  blind  endigendes  Vom- 
culum  aberraru,  erinnert  an  die  auch  an  anderen  Drüsengängen  zufällig  vorkom- 
menden Diverticula ,  welche  die  Eigenschaften  des  normalen  Ausführungsganges 
besitzen,  und  deshalb  am  Va»  deferen*  sich  durch  Länge  und  gewundenen  Ver- 
lauf auszeichnen  müssen. 

Die  Frage,  wie  die  feinsten  Tubuli  teminiferi  entspringen ,  kann  ich  nach 
den  vollkommensten  Injectionen  derselben ,  welche  ich  anfertigte ,  dahin  beant- 
worten, dass  ihr  Ende  nie  blind  ist,  sondern  immer  mit  den  Enden  zweier  benach- 
barter Samengefässchen  durch  Schlingen  zusammenhängt.  Solche  Endschlingen 
werden  nicht  blos  zwischen  den  Samengefässchen  Eines  Läppchens,  sondern  auch 
in  angrenzende  Läppchen  hinüber  gebildet.  —  Könnte  man  sämmtliche  Tubtdi 
»eminiferi  herausnehmen,  ihre  zahllosen  Krümraungen  ausgleichen,  und  sie  in  ge- 


rader Linie  an  einander  stückeln ,  so  erhielte  man  ein  Samengefäss  von  circa 
1060  Fuss  (Krause),  nach  Monrn  sogar  von  6208  Fuss  Länge.  Was  an  den 
Speicheldrüsen  durch  wiederholte  Spaltungen  der  Ausführungsgänge  an  Grösse  der 
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absondernden  Fläche  gewonnen  wurde,  wird  in  den  Hoden  durch  die  Länge  der 
Samenwege  erreicht 

Die  Wand  des  Vas  deferens  besteht  aus  einer  inneren  Schleimhaut  mit 
Cylinderepithel,  einer  darauf  folgenden,  relativ  dicken  Schichte  organischer  Längs- 
und  Kreismuskelfasern ,  und  einer  äusseren  Bindegewebshaut.  Im  Nebenhoden 
finden  sich  dieselben  Elemente  in  den  Wandungen  seines  vielfach  gewundenen 
Samenganges.  Nur  in  den,  den  Kopf  des  Nebenhoden  bildenden  Conis  tasctdosis 
HaUeri,  fehlen  die  Längsmuskelfasern,  und  wird  das  Cylinderepithel  durch  Flim- 
merepithel  vertreten.  —  Je  näher  das  Vas  tieferen»  den  Samenbläschen  kommt, 
desto  zahlreicher  treten  in  seiner  Schleimhaut  niedere,  sich  zu  eckigen  Maschen 
gruppirende,  faltige  Erhebungen,  und  acinöse  Drüschen  auf.  —  Ueber  den  Bau 
der  Samenkanälchen  im  Hoden  handeln  Ebner's  Untersuchungen,  Leipzig  1871, 
und  Merkel  im  Arch.  für  Anat  1871  (Stützzellen). 

Die  Arterien  des  Hoden  sind  die  Arteria  »permatiea  interna,  und  die  Ar- 
teria vasis  de/erentis  Cooperi.  Erstere  stammt  aus  der  Bauchaorta ,  letztere  aus 
einer  Arterie  der  Harnblase.  Beide  anastomosiren  mit  einander,  bevor  sie  am 
Corpus  Highmori  die  Albnginea  durchbohren,  um  Capillarnetze  zu  bilden,  welche 
aber  nicht  jedes  einzelne  Samenkanälchen,  sondern  Gruppen  mehrerer  umspinnen. 
Die  Venen  bilden  vom  Hoden  bis  zum  Leistenkanal  hinauf,  ein  mächtiges  Ge- 
flecht (Plexus  pampiniformis) ,  dessen  krankhafto  Ausdehnung  die  Varicocele  er- 
zeugt. Erst  im  Leistenkanal ,  oder  an  der  Banchöflrmng  desselben,  vereinfacht 
sich  dieses  Geflecht  zur  einfachen  oder  doppelten  Vena  «permatiea  interna.  Es 
darf  nicht  wundern,  das*  die  Arterien  und  Venen  des  Hoden  aus  den  grossen  Ge- 
wissen der  Bauchhöhle  stammen,  da  der  Hode  sich  nicht  im  Hodensacke,  sondern 
in  der  Bauchhöhle  des  Embryo  bildet,  und  somit  seine  Blutgefässe  aus  den 
nächstgelegencn  Stämmen  des  Unterleibes  (Aorta  und  Vena  rava  ascendensj  be- 
zieht —  Die  im  Samenstrange  aufsteigenden  Lymphgefässe  des  Hoden,  münden 
in  die  Lymphdrüsen  der  Lendengegend.  Sie  passiren  somit  den  Leistenkanal, 
während  die  Sangadern  der  Scrotalhaut  und  der  Scheidengebilde  des  Samen- 
stranges ,  sich  zu  den  Leistendrüsen  begeben.  Es  lässt  sich  demnach  ans  den 
Anschwellungen  dieser  oder  jener  Drüsengruppe  entnehmen ,  ob  z.  B.  ein  Krebs- 
geschwür am  Hodensack,  schon  in  das  Parenchym  des  Hoden  selbst  eingreift,  oder 
nicht.  Die  Lymphgefässe  des  Hoden,  sollen  nach  Ludwig  und  Tomsa,  aus 
weiten,  zwischen  den  Tubuli  spermatophori  befindlichen  wandlosen  Lymphräumen 
(Lacunae)  hervorgehen,  welchen  Frey  und  His  einen  Epithelialbeleg  zusprechen, 
wie  er  in  den  Lymphgefässen  überhaupt  vorkommt.  —  Die  Nerven  der  Hoden 
entspringen  theils  aus  dem  sympathischen  Plexus  spermatirus  internus,  welcher  die 
Arteria  spermatica  interna  umstrickt  theils  aus  den  Spinalnerven  (Lendengeflecht) 
als  Nervi  spermatiei  externi.  Erstere  sind  für  das  Parenchym  des  Hoden  und 
Nebenhoden,  letztere  vorzugsweise  für  die  Hüllen  des  Samenstranges  bestimmt. 
Nach  Letzerich  endigen  die  Axencylinder  der  Primitivfasern  in  der  Wand  der 
Samenkanälchen,  und  zwar  zwischen  der  structurlosen  Membran  und  dem  Epithel, 
mit  knopfförmigen  Anschwellungen. 


§.  301.  Verhältniss  des  Hoden  zum  Peritoneum.  Tunica 

vaginalis  propria  testü. 

Wenn  man  auf  die  Genesis  des  Hoden  zurückblickt,  lernt  man 
die  Bildung  der  besonderen  Scheidenhaut,  Tunica  vaginalis 
propria  testis  verstehen,  welche  zwei  Ballen  bildet,  deren  innerer 
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mit  der  äusseren  Oberfläche  der  Albuginea  testis  fest  verwachsen 
ist,  und  deren  äusserer  den  Hoden  nur  lax  umgiebt,  ohne  mit  ihm 
in  irgend  welcher  Verbindung  zu  stehen.  Der  Hode  entwickelt  sich 
in  den  Erstlingsperioden  des  Fötuslebens,  in  der  Bauchhöhle,  an 
der  unteren  Fläche  eines  drüsigen  Organs,  welches  zu  beiden  Seiten 
der  Wirbelsäule  liegt,  in  der  Entwicklungsgeschichte  als  Wolff- 
scher  Körper  bekannt  ist,  und  in  demselben  Maasse  schwindet,  als 
Hode  und  Niere  sich  ausbilden.  Das  Bauchfell  bildet,  von  der  Lende 
her,  eine  Einstülpung,  um  den  embryonischen  Hoden  zu  über- 
ziehen, —  das  Mesorchium  (Seiler).  Das  Vas  deferens  und  die  Blut- 
gefässe senken  sich  in  die  hintere  Wand  des  Hoden  ein ,  welche 
nicht  vom  Peritoneum  überzogen  wird,  und  liegen  somit  extra  cavum 
peritonei.  Das  Mesorchium  reicht  bis  zur  Bauchöffnung  des  Leisten- 
kanals  als  Falte  herab,  und  schliesst  einen  wahrscheinlich  contractilen 
Strang  ein,  welcher  vom  Hodensack  durch  den  Leistenkanal  in  die 
Bauchhöhle  und  bis  zum  Hoden  hinaufgeht,  mit  welchem  er  ver- 
wächst. Denkt  man  nun,  dass  dieser  Strang  sich  allmälig  verkürzt, 
so  leitet  er  den  Hoden  gegen  den  Leistenkanal,  und,  durch  diesen 
hindurch,  in  den  Hodensack  herab.  Er  heisst  darum  Lei tband  des 
Hoden,  Gubernaculum  Unnteri.  Da  der  Hode  fest  mit  dem  Bauch- 
felle verwachsen  ist,  so  muss  dieses,  als  beutelförmige  Ausstülpung 
(Processus  vaginalis  peritonei)  dem  herabsteigenden  Hoden  folgen, 
und  es  wird  in  diesem  Stadium  des  Herabsteigens  des  Hoden  mög- 
lich sein,  von  der  Bauchhöhle  aus  mit  einer  Sonde  in  den  offenen 
Leistenkanal  einzudringen,  da  dieser  von  dem  mit  dem  Hoden 
herausgeschleppten  beuteiförmigen  Peritouealfortsatz  ausgekleidet 
wird.  Die  Blutgefässe  und  das  Vas  deferens  werden,  da  sie  ursprüng- 
lich extra  cavum  peritonei  lagen,  nicht  in  der  Höhle  dieses  Beutels 
liegen  können.  Nach  der  Geburt  verwächst  er,  von  der  Bauch- 
öffnung des  Leistenkanals  an  gegen  den  Hoden  herab.  Die  Ver- 
wachsung hört  aber  dicht  über  dem  Hoden  auf,  und  dieser  muss 
somit  in  einem  serösen  Doppelsack  liegen ,  dessen  innerer  Ballen 
mit  seiner  Tunica  albuginea  schon  in  der  Bauchhöhle  verwachsen 
war,  dessen  äusserer  Ballen  sich  erst  durch  das  Nachziehen  des 
Peritoneum,  während  des  Descensus  testiculi  durch  den  Leistenkanal, 
bildete.  Beide  Ballen  kehren  sich  ihre  glatten  Flächen  zu,  und 
schliessen  einen  sehr  unbedeutenden  Raum  ein,  welcher,  vor  dem 
Verwachsen  des  Processus  vaginalis  peritonei,  mit  der  Bauchhöhle 
communicirte.  In  diesem  Räume,  welcher  nur  wenig  Tropfen  gelb- 
lichen Serums  enthält,  entwickelt  sich  durch  Uebermaass  seröser 
Absonderung,  der  sogenannte  Wasserbruch  —  Hydrocele. 

Schlitzt  man  den  äusseren  Ballen  der  Tvnica  vaginal!»  propria  auf,  und 
drückt  man  den  Hoden  heraus,  so  sieht  man,  dass  auch  der  Nebenhode  einen, 
wenn  auch  nicht  ganz  vollständigen  Ueberzug  von  dieser  Haut  erhält  Während  die 
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Tunica  vaginalU  proprio  vom  Nebenhoden  auf  den  'Hoden  übersetzt,  schiebt  sie 
sich  beuteiförmig  zwischen  die  Contactflftchen  beider  Organe  hinein,  und  erzeugt 
dadurch  eine  blinde  Bucht,  deren  Eingangsöffnung  nur  dem  mittleren  Theile  des 
Nebenhoden  entspricht.  Die  halbmondförmigen  Ränder  dieser  Oeffnung  bilden  die 
sogenannten  Ligamenta  epiduhjmidu.  Die  Stelle  der  Alhuginea  ttatia ,  wo  die 
Samengefässe  aus-  und  eingehen,  wird,  da  sie  schon  beim  Embryo  vom  Perito- 
neum unbedeckt  war,  auch  im  Erwachsenen  von  der  Tunica  vaginalU  proprio 
nicht  überzogen  sein  können.  —  Ein  Analogon  des  Procettus  vaginalis  des  männ- 
lichen Embryo,  findet  sich  auch  bei  weiblichen  Embryonen,  indem  das  Peritoneum 
bei  letzteren  gleichfalls  eine  Strecke  weit  sich  in  den  Leistenkanal  als  blindabge- 
schlossener Fortsatz  längs  des  runden  Mutterbandes  aussackt  Dieser  Fortsatz  ist 
das  Diverticulum  Nurkii,  welches  ausnahmsweise  auch  im  erwachsenen  Weibe 
offen  bleiben  kann.  Sollte  der  Proctttu*  vaginalU  pcrilonei  nicht  verwachsen,  so 
können  sich  Baucheingeweide  in  seine  Höhle  vorlagern,  und  den  sogenannten  an- 
geborenen Leistenbruch  bilden,  welcher  sich  von  dem  nach  vollendeter  Ver- 
wachsung des  Proce*tu»  entstandenen  Leistenbruch,  dadurch  unterscheidet,  das* 
er  keinen  besonderen  Bruchsack  hat,  wenn  man  nicht  den  offenen  Proctatut  peri- 
tonei  selbst  dafür  ansehen  will,  und  dass  das  vorgefallene  Eingeweide  mit  dem 
Hoden  selbst  in  unmittelbare  Berührung  kommt  —  Ein  dünner  Bindegewebsfaden 
im  Samenstrang  ist  Alles,  was  vom  eingegangenen  und  verödeten  Procetma  vagi- 
nalis peritonei  im  Erwachsenen  erübrigt  Haller  nannte  ihn  Ruinae  proeetsiu 
vaginal!».  Ich  will  ihn  Lignla  nennen.  Zieht  man  an  ihm ,  so  wird  jene  Stelle 
des  Peritoneum,  welche  die  Bauchöffnung  des  Lcistenkanals  deckt,  und  von  welcher 
aus  der  Procuttu  vnginalu  zuerst  sich  zu  schliessen  begann,  trichterförmig  in  den 
Leistenkanal  hineingezogen. 

§.  302:  Samenstrang  und  dessen  Hüllen. 

Der  Samenstrang,  Funiculus  spermaticus,  suspendirt  den 
Hoden  im  Hodensack.  Er  enthält  alles  was  zum  Hoden  geht  und 
vom  Hoden  kommt,  und  stellt  somit  ein  Bündel  von  GefasBen  und 
Nerven  dar,  welche  durch  lockeres  Bindegewebe  zusammengehalten 
werden,  und  überdies  durch  besondere  Scheidenbildungen  die  Form 
eines  Stranges  annehmen.  Die  Scheide,  welche  zunächst  die  Elemente 
des  Samenstranges  umhüllt,  führt  den  Namen  der  Tunica  vaginalis 
communis,  da  sie  Samenstrang  und  Hode  gleichmässig  umfangt. 
Wir  betrachten  sie  als  eine  Fortsetzung  der  Fascia  transversa  abdo- 
minis,  welche  den  durch  den  Leistenkanal  heraustretenden  Samen- 
strang trichterförmig  umschlicsst,  und  daher  auch  Fascia  infundi- 
buliformis  heisst.  Sie  bildet  keine  Höhle,  d.  h.  ihre  innere  Oberfläche 
ist  nicht  frei,  wie  jene  der  Tunica  vaginalis  proprio,  indem  sie  am 
Samenstrange  mit  dem  Bindegewebe  um  die  Gefasse  herum,  am 
Hoden  aber  mit  dem  äusseren  Ballen  der  Tunica  vaginalis  proprio 
verwächst.  Ihre  äussere  Fläche  wird  von  den  schlingenförmigen 
Bündeln  des  vom  inneren  schiefen  und  queren  Bauchmuskel  abge- 
leiteten Cremaster  (Hebemuskel  des  Hoden)  bedeckt,  worauf  nach 
aussen  noch  eine  feine,  fibröse  Membran  folgt,  welche  von  den 
Rändern  der  äusseren  Oeffnung  des  Leistenkanals  sich  über  den 
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Samenstrang  hin  verlängert,  und  als  Fascia  Cooperi  in  der  chirur- 
gischen Anatomie  bekannt  ist. 

Verfolgt  man  den  Samenstrang  nach  aufwärts  durch  den  Leistenkanal  in 
die  Bauchhöhle,  so  findet  man  ihn,  von  der  äusseren  Oeffnung  des  Leistenkanals 
an,  immer  dünner  werden.  Er  verliert  zuerst  die  Feucia  Cooperi  (an  der  äusseren 
Oeffnung  des  Leistenkauais),  hierauf  den  Cremaster  (im  Leistenkanal),  dann  die 
Tunka  vaginaiia  rommuni»  (an  der  Bauehöffnung  des  Leistenkanals).  Nach  seinem 
Eintritt  in  die  Bauchhöhle,  ist  er  durch  Verlust  seiner  Hüllen,  und  das  Ablenken 
des  Va»  deferen*  in  die  Beckenhöhle  hinab,  auf  ein  einfaches,  aus  der  Arttria, 
der  Vena  nnd  dem  Plexttt  »pernioticn»  iniemut  bestehendes  Gefässbündel  reducirt, 
welches  hinter  dem  Bauchfelle  zur  Lendengegend  aufsteigt,  um  jene  grossen  Blut- 
gefässe des  Bauches  zu  erreichen  (Aorta  und  Vena  cava  ascendeni),  aus  welchen 
der  Hode  die  zur  Samenbereitung  nothwendigen  Gefässe  bezog.  —  Der  Samen- 
strang besitzt,  ausser  den  zum  Hoden  gelangenden  Arterien  (Spermatica  interna 
und  Arteria  va*u  deferentir,  §.  300),  noch  eine  dritte  Schlagader,  welche  blos  für 
die  Scheidengebilde  des  Samenstraiiges  und  Hoden  bestimmt  ist.  Sie  entspringt 
als  Arteria  »permatica  externa  (auch  Arteria  crematterica  Cooperi  genannt),  aus  der 
Arteria  epigaatrica  inferior.  —  Ein  interessantes  mikroskopisches  Vorkommen  an 
der  gemeinschaftlichen  8cheidenhaut,  bilden  die  von  Rektoriik  aufgefundenen, 
kolbenförmigen  Excrescenzen  auf  derselben,  welche  aus  Bindegewebs-  und  elasti- 
schen Fasern  bestehen,  und  in  Form  und  Bau  den  Pacchionfschen  Granulationen 
der  Arachuoidea  verwandt  sind  (Sitzungsberichte  der  kais.  Akad.  23.  Bd.). 


§.  303.  Hodensack  und  Tunka  dartos. 

Hode  und  Samonstrang  liegen  in  einem,  durch  die  Haut  des 
Mittelfleisches  und  der  Schamgegend  gebildeton  Beutel  —  dem 
Hodensack,  Scrotum,  an  welchem  eine  mediane  Leiste  (Raphe) 
zwei  nicht  ganz  gleiche  Seitenhälften  unterscheiden  lässt.  Das  dünne, 
durchscheinende,  und  gebräunte  Integument  des  Hodensacks,  faltet 
sich  bei  zusammengezogenem  Scrotum  in  quere  Runzeln.  Krause, 
kurze  Haaro,  und  zahlreiche  Talgdrüsen,  statten  dasselbe  aus.  Unter 
der  Haut,  und  mit  ihr  durch  fettloses  Bindegewebe  zusammen- 
hängend, liegt  die  sogenannte  Fleischhaut  des  Hodensackes, 
Tuntca  dartos  (oepw,  exeorio) ,  welche  aus  Bündeln  glatter  Muskel- 
fasern besteht,  deren  vorwaltend  longitudinale  Richtung  eben  die 
queren  Runzeln  der  Hodensackhaut  hervorruft.  Sie  wird  als  Fort- 
setzung der  Fascia  superficialis  abdominis  et  perinei  angesehen,  in 
welche  sie  übergeht.  Eine  der  Raphe  entsprechende  Scheidewand, 
Septum  scroti,  theilt  die  Höhle  der  Dartos  in  zwei  Fächer,  in  welchen 
die  Hoden  und  Samenstränge  so  lose  eingesenkt  sind,  dass  sie  leicht 
aus  den  Fächern  herausgezogen  werden  können. 

Die  Ungleichheit  der  beiden  Hodensackhälften  (indem  die  linke  meistens 
länger  als  die  rechte  ist)  lässt  sich  nicht  leicht  erklären.  Wäre  die  Compression, 
welche  die  Vetia  tpermatica  interna  »inütra  durch  die  Cnrvatura  »igmoidea  recti 
erführt  (Bland in;,  der  Grund  einer  grösseren  Turgoscenz  und  somit  grösserer 
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Schwere  des  linken  Hoden,  so  müsste  bei  allen  Männern  der  linke  Hode  tiefer 
hängen,  als  der  rechte.  Allein  nach  Malgaigne's  Beobachtungen  an  65  Indi- 
viduen, war  dieses  nur  an  43  der  Fall. 

Die  Rapbe  ist  der  bleibende  Ausdruck  der  ursprünglichen  Bildung  des  Hoden- 
sackes aus  seitlichen  Hälften.  Kommt  es  nicht  zur  Verwachsung  der  beiden  Hälf- 
ten, bleiben  zugleich  die  Hoden  in  der  Bauchhöhle,  und  ist  das  männliche  Glied 
klein,  so  wird  der  gespaltene  Hodensack  einer  weiblichen  Schamspalte  gleichen, 
und  das  betreffende  Individuum  mit  scheiubar  weiblicher  Bildung  der  äusseren 
Genitalien,  dennoch  männlichen  Geschlechtes  sein  (Hermaphroditismus  spurius). 

§.  304.  Samenbläschen  und  Ausspritzungskanäle. 

Die  Samenbläschen,  Vesicnlae  seminales,  liegen  am  Blasen- 
grunde hinter  der  Prostata.  Sie  haben  die  Gestalt  von  1  xjitt  langen 
und  breiten,  flachen  und  ovalen  Blasen  mit  höckeriger  Ober- 
fläche. Sie  schlieBsen  keine  einfache,  sondern  eine  vielfach  gebuchtete 
Höhle  ein,  welche  dadurch  zu  Stande  kommt,  dass  jedes  Samen- 
bläschen eigentlich  ein  2 — 3"  langer,  häutiger,  mit  kurzen  blinden 
Soitenästen  besetzter  Schlauch  ist,  der  aber  nicht  ausgestreckt, 
sondern  zusammengeballt  am  Blasengrunde  liegt,  und  durch  das 
ihn  umgebende,  mit  glatten  Muskelfasern  reichlich  versehene  Binde- 
gewebe, zur  gewöhnlichen  Form  eines  SamenbläschenB  gebracht 
wird.  Entfernt  man  dieses  Bindegewebe,  so  kann  man  das  Samen- 
bläschen, bei  einiger  Vorsicht  und  Geschicklichkeit,  als  einfachen 
Schlauch  leicht  entwickeln.  Besitzt  der  Schlauch  die  oben  ange- 
gebene Länge  nicht,  bo  sind  dafür  seine  blinden  Seitenäste  länger. 

Der  aus  dem  vorderen,  etwas  zugespitzten  Ende  eines  Samen- 
bläschens hervorkommende  Ausführungsgang,  mündet  in  das  Vas 
deferens  ein,  welches  jenseits  dieser  Einmündung:  Ausspritzungs- 
kanal, Ductm  ejactdatorius  heisst.  Beide  Ductus  ejaculatorii  conver- 
giren  mit  einander.  Sie  gehen  zwischen  der  Prostata  und  der  hin- 
teren Wand  der  Pars  prostatica  urethrae  zum  Caput  gallinaginis,  wo 
sie  mit  separaten  Oeffnungen,  zu  beiden  Seiten  der  Vesicula  pro- 
statica ausmünden  (§,  298).  —  Samenbläschen  und  Ausspritzungs- 
kanäle besitzen  im  Wesentlichen  denselben  Bau,  wie  die  Enden 
der  Vasa  deferentia  (§.  300),  aber  sie  führen  kein  Cylinder-  son- 
dern Pflasterepithel. 

Der  Ductus  ejaculatorius  ist  dünnwandiger  als  das  Vas  deferens,  und  wird 
deshalb  von  dem  derben  Gewebe  der  Prostata  leicht  comprimirt.  Diesem  Um- 
stände, so  wie  seinem  gegen  die  AnsmündungssteUe  in  der  Urethra  bis  auf  0.3'" 
abnehmenden  Lumen,  mag  es  zugeschrieben  werden,  dass  der  Same  nicht  fort- 
während abfliesst,  und  erst  durch  stärkere  vis  a  tergo  stossweise  entleert  wird.  — 
Der  Drüsenreichthum  der  Schleimhaut  der  Samenbläachcn,  lässt  auf  reichliche  Ab- 
sonderung schliessen.  Worin  diese  bestehe ,  und  welchen  Einflnss  sie  auf  die 
Veredlung  des  Samens  ansähe,  ist  unbekannt.  Der  Same  der  Samenblasen  ent- 
hält weit  weniger  Samentbierchen,  als  jener  des   Vas  deferens.    J.  Hunter  hielt 
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die  Samenbläschen  nicht  für  Aufbewahrungsorgane  de«  Samens,  sondern  für  be- 
sondere Secretionswerkzeuge,  deren  Absonderung  vom  Samen  verschieden  ist.  Die 
vergleichende  Anatomie  giebt  zur  Lösung  dieser  Frage  keine  Behelfe  an  die 
Hand,  da  die  Samenbläschen  bei  Säugethieren  häufig  fehlen.  Der  Umstand,  dass 
bei  Castraten  die  Samenbläschen  nicht  schwinden,  was  sie  als  blosse  Rceeptaeula 
»eminia  wohl  thun  müssten  ,  scheint  für  ihre  Selbstständigkeit  als  secretorische 
Apparat i  zu  sprechen.  Schon  Rufus  Ephesius,  Cap.  XIV.,  sagt:  eunuchi  »emen 
quidem,  »cd  infecundum,  ejictunt.  —  0 ruber  (Afiiüer't  Archiv,  1847)  fand  bei 
einem  Castraten  die  Samenbläschen  zwar  verkleinert,  aber  doch  mit  einem  schlei- 
migen Fluid  um  gefüllt.  Ebenso  Bilharz,  welcher  die  Genitalien  von  schwarzen 
Eunuchen  untersuchte.  Am  auffallendsten  war  bei  letzteren  der  Schwund  der 
Prostata. 

Der  Same  (Sperma),  der  bei  der  Begattung  entleert  wird,  stammt  aus  den 
Samenbläschen,  wo  er  die  zur  Befruchtung  notwendige  Reife  erhalten  hat  8eine 
chemische  Zusammensetzung  ist  bis  jetzt  für  die  Physiologie  der  Zeugung  weit 
weniger  belehrend  gewesen,  als  seine  scheinbar  lebendigen  Inwohner  —  die  Sa- 
menthierchen,  Samenfäden,  Spermalozoa,  von  dem  Leydner  Studiosus  Lud- 
wig v.  Hammen,  1677  entdeckt  lieber  ihre  Thiernatur  wurde  bereits  verneinend 
abgestimmt  Sie  bedingen  die  Zeugungskraft  des  Sperma,  welche  mit  ihrem 
Fehlen  verloren  geht.  Schon  Prevost  hat  gezeigt,  dass  der  Froschsame  seine 
befruchtende  Eigenschaft  verliert,  wenn  seine  Spermatozoon  abfiltrirt  werden.  Die 
nähere  Bekanntschaft  dieser  sonderbaren,  aus  einem  dickeren  Kopfende,  und  einem 
fadenförmigen  Schwänze  bestehenden,  keine  Spur  von  innerer  Organisation,  aber 
eine  sehr  lebhafte,  scheinbar  willkürliche  Bewegung  zeigenden  Wesen,  sucht  die 
Physiologie.  Die  Anatomie  erklärt  sie  für  einhaarige  Flimmerzellen.  Henle  mass 
die  Schnelligkeit  ihrer  Bewegungen,  und  faud  sie  =  1  Zoll  in  7'/2  Minuten.  — 
Kölliker  hat  gezeigt  (die  Bildung  der  Sameufädcn  in  Bläschen.  Neuenburg, 
1846),  dass  die  Samenfäden  in  den  Zellen  der  Samenkanälrhen  (Samenzellen)  des 
Hoden  entstehen.  Jede  Samenzelle  bildet  nur  einen  Samenfaden  ,  der  ans  Kopf 
und  8chweif  besteht,  lieber  die  Spermatozoon  aller  Thierklassen  handelt  La 
Vallette,  in  Striekels  Histologie,  Cap.  XXIV.  —  Ausser  den  Samenfäden  finden 
sich  in  der  entleerten  Samenflüssigkeit  I.  noch  Elementarkörnchen,  und  2.  kry- 
stallinische  Gebilde  (Rhomboeder  von  phosphorsaurem  Kalk),  welche  sich  aber  erst 
während  der  Untersuchung  des  Samens  auf  dem  Objectträger,  durch  Verdunsten 
des  Wassergehaltes,  bilden. 

Durch  die  Feststellung  der  Thatsache ,  dass  die  Spermatozoon  nicht  blos 
mit  dem  zu  befruchtenden  weiblichen  Ei  in  Contact  kommen,  sondern  sich  durch 
die  Dotterhaut  des  Eies  in  das  Innere  desselben  einbohren,  wurde  eine  der  wich- 
tigsten Entdeckungen  der  Gegenwart  gemacht.  Newport  hat  das  Eindringender 
Spermatozoon  in  das  Froschei,  —  Barry  in  das  Kaninchenei  zuerst  gesehen,  und 
täglich  mehrt  sich  die  Zahl  der  hiehor  gehörigen  Beobachtungen.  Das  Eindringen 
geschieht  mit  dem  dicken  Ende  voraus,  unter  bohrender  Bewegung  des  Schwanz- 
endes der  Spermatozoon.  Was  im  Ei  aus  den  Spermatozoon  wird,  weiss  man  nicht. 
Sieh'  hierüber:  W.  Bitchoff,  Bestätigung  des  Eindringens  des  Spermatozoen  in 
das  Ei.  Giessen,  1854,  und  O.  Me'mner,  über  das  Eindringen  der  Samenelemente 
in  den  Dotter,  in  der  Zeitschrift  für  wissenschaftl.  Zoologie.  6.  Bd. 

§.  305.  Vorsteherdrüse. 

Die  Vorsteherdrüse,  Prostata  (r.pir:x\ix^  vorstehen,  bei  grie- 
chischen Autoren  auch  Parastata  adenoides),  hat  eine  herz-  oder 
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kastanienformige  Gestalt,  mit  hinterer  Basis  und  vorderer  Spitze, 
oberer  und  unterer  Fläche.  Sie  umfasst  mehr  weniger  vollständig 
den  Anfang  der  Harnröhre  (Pars  prostatica  urethrae) ,  grenzt  nach 
hinten  und  oben  an  die  Samenbläschen,  nach  vorn  an  das  Liga- 
mentum trianguläre  urethrae,  nach  unten  an  die  vordere  Mastdarm- 
wand, durch  welche  sie  mit  dem  Finger  gefühlt  werden  kann. 

Sie  wird  durch  gewisse,  an  sie  geheftete  Abtheilungen  der 
Fascia  pelvis  (§.  323)  in  ihrer  Lage  erhalten.  Deutliche  Lappen 
kommen  an  der  Prostata  nicht  vor.  Was  man  gewöhnlich  Lobus 
medius  nennt,  ist  nur  das  zwischen  den  beiden  Ductus  ejaculatorii 
liegende  Parenchym  der  Drüse,  welches  zuweilen,  besonders  im  vorge- 
rückten Alter,  so  anschwillt,  dass  es  die  Schleimhaut  der  Pars  prostatica 
urethrae  hügelartig  emporwölbt.  Das  an  Blutgefässen  arme  Gewebe 
der  Drüse  wird  von  einer  unablösbaren ,  bindegewebigen  Hüllungs- 
membran  umschlossen,  ist  derb  und  compact,  äusserst  reich  an  glatten 
Muskelfasern,  welche  theils  eine,  der  Oberfläche  der  Drüse  parallele 
Schichte  bilden,  theils  von  der  Gegend  des  Caput  gallinaginis  strahlig 
gegen  die  Oberfläche  der  Drüse  ziehen,  und  das  Drüsenparenchym 
in  undeutliche  Läppchen  theilen.  Die  Ausführungsgänge  der  Prostata 
tragen  aber  keine  acinösen  Endbläschen,  sondern  endigen  blindab- 
gerundet, wie  in  den  tubulösen  Drüsen.  Sie  vereinigen  sich  zu 
22 — 32  grösseren  Gängen,  welche  die  hintere  Wand  der  Pars  pro- 
statica urethrae  durchbohren ,  und  zu  beiden  Seiten  des  Colliculus 
seminalis  ausmünden.  Druck  auf  die  Prostata,  macht  die  Einmün- 
dungsstellen  dieser  Ausführungsgänge  in  die  Harnröhre  durch  Ent- 
weichen des  Secretes  der  Drüse  sichtbar.  Eine  Summe  vorderer 
Bündel  des  Levator  am  tritt  an  die  Seitenränder  der  Prostata,  und 
wurde  im  §.  270  als  Levator  prostatae  erwähnt. 

Bei  älteren  Individuen  findet  man  in  den  Prostatagängcn  (wie  auch  in  den 
Samenbläschen)  kleinere,  gelblich  weisse,  concentrisch  geschichtete  Concrcmente, 
als  sogenannte  Prostatasteine.  In  der  Prostata  des  Igels  habe  ich  sie  in  grosser 
Menge,  und  von  schöner,  rosenrother  Farbe  angetroffen. 

Die  Vesicula  prostatica  *.  Sinus  pocularis  war  als  eine  kleine ,  in  der  Pro- 
stata gelegene ,  und  am  Caput  gallinaginis  zwischen  den  Oeffnungen  der  Ductu* 
ejaculatorii  mündende  Blase,  schon  Morgagni  und  Albin  bekannt.  E.  H.  Weber 
(Anno',  anat.  et  phys.  Prot.  /.)  hat  ihre  in  der  Entwicklungsgeschichte  gegründete 
Bedeutung  als  unpaarige  Gcschlcchtshühle  des  Mannes  (dem  weiblichen  Uterus 
analog)  zuerst  hervorgehoben.  Welchen  Grad  von  Ausbildung  sie  annehmen  könne, 
zeigt  der  von  mir  beschriebene  Fall  (Eine  unpaare  Geschlechtshöhle  im  Manne, 
Oesterr.  med.  Wochenschrift.  1841.  Nr.  45),  wo  auch  beide  Ductus  ejaculatorii  in 
■ie  einmündeten.  Ausführliches  über  die  Veticula  prostatica  giebt  Huschke's 
Eingeweidelehre,  p.  408  sqq.  und  J.  van  Deen,  in  der  Zeitschrift  für  wissen- 
schaftliche Zoologie.  1.  Bd.  —  F.  Betz,  über  den  Uterus  masculinus,  in  Mutier"* 
Archiv,  1860.  Ausgezeichnet  sind  die  von  Prof.  Leuckart  verfassten  Artikel: 
r  Veneula  prostatica'  ,  in  der  Cyclopacdia  of  Auatoiny  and  Physiology ,  so  wie 
„Zeugung'  in  R.  Wagner'*  Handwörterbuch  der  Physiologie. 
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§.  306.  Cowper'sche  Drüsen. 

Ueber  die  Cowper'schen  Drüsen  lässt  sich  nur  wenig  sagen. 
Sie  sind  erbsengrosse ,  rundliche,  acinöse  Drüsen,  welche  vor  dem 
Ligamentum  trianguläre  urethrae,  und  hinter  dem  Bulbus  urethrae  an 
der  unteren  Wand  der  Pars  membranacea  urethrae  liegen,  und  von 
den  Fasern  der  Musculi  tramversi  perinei  umgeben  werden.  Ihre 
nach  vorn  gerichteten  langen  Ausführungsgänge ,  münden  in  die 
untere  Wand  des  vom  Bulbus  umgebenen  Anfangsstückes  der  Pars 
mvernosa  urethrae  ein.  Ihre  Bestimmung  ist  ebenso  wenig,  als  jene 
der  Prostata  bekannt.  Auch  haben  sie,  ihrer  Kleinheit  wegen,  keine 
besondere  praktische  Wichtigkeit,  welche  aber  der  Prostata  um  so 
mehr  zusteht,  da  ihr  Kranksein,  der  damit  verknüpften  Verengung 
und  Verschliessung  der  Harnröhre  wegen,  die  drohendsten  Zufälle 
veranlassen  kann. 

Win  slow  nannte  die  Cowper'schen  Drüsen:  Anliprottatae.  Mery  kannte 
sie  schon  1684;  —  Co w per  beschrieb  sie  mir  ausführlicher  1699.  —  Eine  mitt- 
lere, unpaare  Cowper'sche  Drüse ,  welche  von  einigen  Anatomen  erwähnt  wird, 
habe  ich  nie  gesehen. 

§.  307.  Männliches  Glied. 

Das  männliche  Glied,  die  Ruthe,  Penis,  von  pender e  (Synon.: 
Membrum  virile,  Mentula,  Veretrum,  Nervus,  Virga,  Coles,  Verpa, 
Priapus),  vermittelt  die  geschlechtliche  Vereinigung  der  männlichen 
und  weiblichen  Sexualorgane.  Da  die  Harnröhre  zugleich  Entlee- 
rungskanal des  männlichen  Zeugungsstoffes  ist,  und  dieser  bei  der 
geschlechtlichen  Vereinigung,  seiner  Bestimmung  gemäss,  tief  in  die 
inneren  Genitalien  des  Weibes  gebracht  werden  muss,  so  macht 
die  Harnröhre  einen  Theil  des  männlichen  Zeugungsgliedes  aus.  Für 
einen  blossen  Entleerungskanal  des  Harnes,  würde  eine  einfache 
Ausmündung  an  der  Leibesoberfläche  genügt  haben,  wie  sie  im 
weiblichen  Geschlechte  angetroffen  wird.  —  Das  Zeugungsglied  er- 
füllt, nebst  Entleerung  des  Samens,  früher  noch  eine  andere,  auf 
die  Steigerung  des  Geschlechtsgefühls  im  weiblichen  Begattungsorgan 
gerichtete  Bestimmung,  auf  mechanische  Weise.  In  dieser  Erregung 
der  weiblichen  Begattungsorgane  liegt  eine  wesentliche  Bedingung 
für  die  Aufnahme  des  Samens  in  das  innere  Geschlechtsorgan.  Das 
männliche  Glied  muss  somit  eine  Einrichtung  besitzen,  durch  welche 
eine  Vergrösserung  desselben  mit  gleichzeitiger  Rigidität  (Erection) 
möglich  wird.  Ohne  diese  würde  es  weder  durch  Druck  noch 
Reibung  reizend  wirken  können.    Das  männliche  Glied  hat  nun  zu 
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diesem  Zwecke  drei  Schwellkörper,  Corpora  cavernosa,  zwei  paarige 
und  einen  unpaaren.  Letzterer  gehört  der  Harnröhre  an.  Sie  werden 
deshalb  in  die  zwei  Corpora  cavertwm  penis,  und  das  Corpus  caver- 
nosum  urethrae  eingetheilt. 

a)  Corpora  cavernosa  penis. 

Die  zwei  Corpora  cavernosa  penis  sind  walzenförmig« ,  nur  an 
beiden  Enden  sich  etwas  verschmächtigendo  Körper  von  schwammiger 
Textur,  welche  sich  durch  Blutstauung  erigiren  und  steifen,  und  in 
diesem  Zustande  dem  Gliede  hinreichende  Festigkeit  geben,  um  in 
die  Gesehleehtstheile  des  Weibes  einzudringen.  Sie  entspringen, 
als  Crura  penis,  an  den  aufsteigenden  Sitzbeinästen,  fassen  hier  den 
Bulbus  urethrae  zwischen  sich,  steigen  gegen  die  Schamfuge  auf, 
legen  sich  hier  an  einander,  und  verwachsen  zu  einem  äusserlich 
scheinbar  einfachon,  aber  im  Inneren  durch  eine  senkrechte  Scheide- 
wand getheilten  Schaft,  welcher  im  erschlafften  Zustande  an  der 
vorderen  Seite  des  Scrotum  herabhängt.  —  Durch  die  Aneinander- 
lagerung  beider  Schwellkörper  der  Ruthe,  muss  an  der  oberen  und 
unteren  Fläche  des  Gliedes  eine  Furche  entstehen,  wie  zwischen 
den  beiden  Läufen  eines  Doppelgewehrs,  von  denen  die  obere  durch 
eine  einfache  Vena  dorsalis  und  zwei  Arteriae  dorsales  eingenommen 
wird,  während  die  untere  grössere  die  Harnröhre  mit  ihrem  Corpus 
cavemosum  enthält. 

Die  äussere  Oberfläche  jedes  Schwellkörpers  wird  von  einer 
fibrösen,  mit  elastischen  Fasern  reichlich  ausgestatteten  Haut  über- 
zogen (Tunica  albuginea),  welche  von  der  Vereinigung  beider  Schwell- 
körper an  bis  zur  Eichel ,  ein  senkrecht  stehendes  Septum  im  In- 
neren des  Penis  bildet.  Dieses  ist  durch  mehrere  Oeffnungen  durch- 
brochen, so  dass  die  Höhlen  beider  Schwellkörper  mit  einander 
communiciren.  Von  der  inneren  Oberfläche  der  Tunica  alhnginea  und 
des  Septum ,  zweigt  sich  eine  grosse  Anzahl  von  Blättchen  und 
Bälkchen  als  sogenannte  Trabeculae  ab.  Diese  bestehen  aus  elasti- 
schen Fasern,  Bindegewebe,  und  glatten  Muskelfasern.  Sie  verstricken 
sich  zu  einem  Netzwerk,  und  erzeugen  dadurch  ein  System  vielgestal- 
tiger, unter  einander  communicirender  Maschenräume  (Cavernae), 
welche,  in  der  Axe  des  Schwellkörpers  am  grössten,  je  näher  der 
Oberfläche  aber,  desto  kleiner  getroffen  werden.  Sie  stehen  mit  den 
zuführenden  Arterien,  und  mit  den  abfuhrenden  Venen  in  unmittel- 
barem Verkehr,  und  werden  somit  auch  von  der  inneren  Gefasshaut 
ausgekleidet.  Diese  bluthältigen  Räume  bilden  das  sogenannte 
Schwellnetz  des  Penis. 

Der  arterielle  Hauptstamm  für  jeden  Schwel lkürper  verlauft,  al»  Arleria 
profunda  penü,  nahe  am  Septum,  und  sendet  innerhalb  der  Balken  de«  eaver- 
nösen  Gewebes  seine  dendritischeu  Verästlungen  aus ,  welche  zuletzt  capillar 
werden,  jedoch  keine  Netze  bilden,  sondern  direct  in  die  Cavernen  des  Schwell- 
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netzes  einmünden.  Nebst  diesem,  durch  Capillarien  vermittelten  Uebergang  der 
Arterien  in  Venen ,  spricht  mau  aacb  von  directen  Einmündungen  grösserer  Ar- 
terienzweigchen  in  die  Caverneu.  —  Ein  sonderbares  Vorkommen  sind  die,  be- 
sonders in  der  Peniswurzel  gesehenen,  korkzieherartig  gewundenen  Arterienästchen, 
welche  J.  Müller  zuerst  als  Vota  helicina  beschrieb,  und  blind  endigen  Hess. 
Andere  läugneten  ihr  blindes  Ende ,  und  liessen  Bie,  trichterförmig  erweitert ,  in 
das  Schwellnetz  einmünden.  Ich  habe  die  Arteriat  helicinae  mit  blinden  kotbigen 
Enden,  zwar  nicht  in  den  Schwellkörpern  der  männlichen  Ruthe,  aber  in  anderen 
ereetilen  Organen  der  Thiere  unzweifclbar  beobachtet.  (Med.  Jahrb.  Oesterr.  18H8.) 
Dass  Bie  keine  abgerissenen  und  eingerollten  Arterienästchen  sind,  wie  Valentin 
sie  deutete,  zeigt  ihr  Verhalten  im  Kopf  kämme  des  Hahnes,  und  in  den  Karunkeln 
um  Halse  des  Truthahns,  wo  ihre  blinden  Endkolben  dicht  unter  der  Haut  liegen. 

A.  Kölliker  erklärt  die  Erschlaffung  der  Muskelfasern  im  Balkengewebe 
der  Schwellkörper,  als  Hauptbedingung  der  Erection.  Dadurch  werden  die  venösen 
Hohlräume  erweitert ,  und  fassen  mehr  Blut.  Wird  zugleich  der  Rückfluss  des 
venösen  Blutes  aus  den  Schwellkörpern  ,  durch  Compression  des  Hauptstammes 
der  Schwellkörpervenen  (am  aufsteigenden  Sitzbeinast  durch  den  Mutculn»  tran*- 
vertui  perinei  prafundu*  §.  32*2)  behindert,  so  rauss  das  Schwellen  des  Gliedes  bis 
zur  rigiden  Steifheit  zunehmen.  Schon  Günther  hat  die  Beobachtung  gemacht, 
dass,  nach  Trennung  der  Nerven  am  Pferdepenis,  wodurch  Lähmung  jener  Mus- 
kelfasern entsteht,  unvollkommene  Steifung  der  Schwellkörper  eintritt  —  Ilenle, 
Mechanismus  der  Erection  (Zeitschrift  für  rat.  Med.  3.  R.  28.  Bd.). 

b)  Corpus  cavernosum  urethrae. 

Ebenso  gebaut,  nur  von  zarterem  Gepräge,  ist  das  einfache 
Corpus  cavernosum  urethrae.  Es  wird  seiner  ganzen  Länge  nach,  von 
der  Harnröhre  durchbohrt,  stellt  somit  eine  Röhre  dar.  Das  Schwell- 
gewebe desselben  liegt  aber  nicht  gleichförmig  um  die  Harnröhre 
herum  vertheilt.  Am  hinteren  Ende  verdickt  es  sich  kolbenförmig, 
und  bildet  dadurch  die  am  Mittelfleisch  fühlbare  Zwiebel  der 
Harnröhre  (Bulbus  urethrae),  während  die  kegelförmige  Verdickung 
seines  vorderen  Endes,  die  Eichel  des  Gliedes  (Glans  penis)  er- 
zeugt. Der  Schwellkörper  der  Harnröhre  hat  kleinere  Mascheuräume, 
strotzt  während  der  Erection  nicht  so  bedeutend,  wie  die  Corpora 
cavernosa  penis,  und  bleibt  deshalb  weicher.  Die  Glans  sitzt  auf 
dem  vorderen,  abgerundeten  Ende  der  Schwellkörper  des  Gliedes 
wie  eine  Kappe  auf. 

Die  Eichel  hat  eine  stumpf  kegelförmige  Gestalt.  Ihre  schief  abwärts  ge- 
richtete Spitze,  Apex  glandi»,  wird  durch  den  zweilipptgen  Harnröhrenspalt  senk- 
recht geschlitzt.  Ihre  Basis  bildet  einen  wulstigen  Rand,  Corona  glandi»,  hinter 
welchem  eine  Furche  als  Collum,  die  Grenze  zwischen  Eichel  und  Gliedschaft 
bezeichnet. 

Die  Haut  des  männlichen  Gliedes  ist  sehr  verschiebbar,  un- 
behaart, und  ihr  Unterhautzellgewebe  fettlos.  Um  die  Verlängerung 
des  Gliedes  während  der  Erection  zu  gestatten  ,  bildet  sie  eine  die 
Glans  umgebende  Duplicatur  —  die  Vorhaut,  Praeputium  (verdorben 
aus  rpsziffö'.sv,  von  -p'z  und  xssOtj  s.  rssO'.sv,  penis,  somit  vi  nominis 
die  Haut  vorn  am  Gliede).    Sie  läuft  nämlich  vom  Collum  glandis 
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frei  über  die  Eichel  herab,  schlägt  sich  dann  nach  innen  um,  und 
geht  wieder  zum  Collum  glandis  zurück,  um  nun  erst  die  Eichel 
als  sehr  feiner,  mit  ihrem  schwammigen  Gewebe  innig  verwachsener 
Ueberzug  einzuhüllen ,  welcher  am  Orificium  cutaneum  urethrae  in 
die  Schleimhaut  der  Harnröhre  übergeht.  Die  Vorhaut  wird  durch 
eine  für  Friction  sehr  empfindliche,  longitudinale  Falte  —  das  Bänd- 
chen, Frenulum  praepiitü  —  an  die  untere  Fläche  der  Eichel  au- 
geheftet. —  Die  Fascia  superficialis  des  Bauches  setzt  sich  unter 
der  Haut  des  Gliedes  als  Fascia  penis  fort,  bis  zur  Corona  glandis, 
wo  sie  mit  der  Tunica  albuginea  der  Schwellkörper  vorschmilzt.  Sie 
wird  am  Rücken  der  Wurzel  des  Gliedes  durch  ein  Bündel  von 
Bandfasern  verstärkt,  welches  von  der  vorderen  Fläche  der  Scham- 
fuge als  Ligamentum  Suspensorium  penis  entspringt. 

Bei  der  Erection  gleicht  sich  die  Hautduplicatur  des  Präputium  nur  zum 
Theil  aus,  und  «eine  beiden  Platten  werden  zur  Deckung  de«  verlängerten  Penis 
in  Anspruch  genommen,  wodurch  die  Eichel  mehr  weniger  frei  wird.  Die  innere 
Platte  der  Vorhaut,  so  wie  der  Eichelüberzug,  ähnelt  durch  Farbe  und  Dünnheit 
einer  Schleimhaut ,  besitzt  wohl  auf  der  Eichel  kleinste  ,  und  gruppenweise  bei- 
sammenstehende Tastwärzcheu  in  grosser  Zahl,  aber  keine  Schleimdrüsen,  sondern 
Talgdrüsen,  besonders  reichlich  am  Halse  der  Eichel  (Glandulae  praepiäiale»  *. 
Tyionianae).  Das  käseartige,  starkriechende,  weisse  Sebum  praeputiale  wird  jedooh 
nicht  von  diesen  Drüsen  allein  secernirt,  sondern  ist  zugleich  eüi  Absonderungsproduct 
des  Hautüberzuges  der  Furche  hinter  der  Eichel.  —  Die  Präputialabsonderung  ist 
in  heissen  Ländern  copiöser,  als  in  der  gemässigten  Zone.  Die  mit  ihrem  Ran- 
zigwerden verbundene  örtliche  Reizung  bedingte  ohne  Zweifel  den  medicinischen 
Ursprung  der  Reschneidung,  welche  sich  im  Oriente  aus  wohlverstandenen  Grün- 
den die  Geltung  eines  volksthümlichen  Gebrauches  erwarb,  in  kalten  Breiten  da- 
gegen wahrlich  überflüssig  wird.  —  Nach  Mayer  (Froriep't  Notizen,  1834,  Nr. 
883)  soll  in  der  Eichel  grosser  Glieder  ein  prismatischer  Knorpel  existiren,  welcher, 
wenn  nein  Vorkommen  sichergestellt  wäre,  eine  entfernte  Analogie  mit  dem  O* 
Priapi  vieler  Säugethiere  (Affen,  Nager,  reissende  Thiere)  darbietet.  Dieser  ver- 
meintliche Knorpel  ist  jedoch  nichts  Anderes,  als  eine  median  gelegene,  verdickte 
Stelle  in  der  Scheidewand  der  vorderen  Enden  der  Ruthenschwellkörper.  —  Der 
äusserst  laxe  Zusammenhang  der  Haut  des  Penis  mit  dem  eigentlichen  Ruthen- 
schafte erklärt  es,  warum  bei  grossen  Geschwülsten  in  der  Schamgegend,  so  wie 
bei  hohen  Graden  von  örtlicher  oder  allgemeiner  Wassersucht ,  das  Glied  immer 
kürzer  und  kürzer  wird,  nnd  ztdetzt  nichts  von  ihm  zu  sehen  bleibt,  als  die  nabel- 
ähnlich eingezogene  Präputialöffnung.  —  Eine  sehr  genaue  Detailuntersuchung  der 
erectilen  Gefässbildungen  in  den  männlichen  und  weiblichen  Genitalien  gab 
O.  L.  KobeW*  Werk :  Die  männlichen  und  weiblichen  Wollustorgane.  Freiburg,  1844. 


TT.  Weibliche  Greschleohtnorgane. 

§.  308.  Anatomischer  und  physiologischer  Charakter  der 
weiblichen  Geschlechtsorgane. 

Die  weiblichen  Geschlechtsorgane  sind  mehr  in  die  Leibes- 
höhle  zurückgezogen  als  die  männlichen,  und  bilden  eine  Folge  von 
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Schläuchen  oder  Höhlen,  welche  zuletzt  zu  einer  paarigen  abson- 
dernden Drüse  —  den  Eierstöcken  —  führen,  die  als  keimbereitende 
Organe  den  weiblichen  Geschlechtscharakter  bestimmen. 

Die  männlichen  Genitalien  bestanden  vom  Anfange  bis  zum 
Ende  aus  paarigen  Abtheilungen,  (die  unpaarige  Harnröhre  gehörte 
dem  Harn-  und  dem  Zeugungsapparate  gemeinschaftlich  an) ;  bei  den 
weiblichen  Genitalien  ist  nur  der  Eierstock  und  sein  Ausführungs- 
gang (Tuba)  paarig;  Gebärmutter  und  Scheide  unpaar.  —  Da  die 
weiblichen  Zeugungsorgane  während  des  Bcgattungsactes  einen  Theil 
der  männlichen  in  sich  aufnehmen,  und  der  befruchtete  Keim  sich 
in  ihnen  zur  reifen  Frucht  entwickelt,  so  müssen  die  Durchmesser 
ihrer  unpaarigen  Abschnitte  absolut  grösser  als  die  der  männlichen  sein, 
und  in  der  Schwangerschaft  und  dem  Geburtsacte  noch  bedeutend 
vergrössert  werden  können.  —  Der  Mann  ist  bei  der  Zeugung  nur 
für  die  Momente  der  Begattung  interessirt;  das  Geschlechtsleben 
des  Weibes  dagegen  erhält  durch  das  periodische  Reifen  seiner  Eier 
(Menstruation),  und  durch  die  lange  anhaltende  Steigerung  seiner 
bildenden  Thätigkeit  in  der  Schwangerschaft,  eine  grössere  Bedeutung, 
und  greift  in  die  übrigen  Lebensverrichtungen  so  vielfach  ein,  dass 
Störungen  seiner  Functionen  weit  häufiger  als  im  männlichen  Ge- 
schlechte zu  krankheiterregenden  Momenten  werden. 

§.  309.  Eierstöcke. 

Die  Eierstöcke,  Ovaria,  sind  für  das  weibliche  Geschlecht, 
was  die  Hoden  für  das  männliche  waren:  keim  bereiten  de  Organe, 
somit  das  Wesentliche  im  ganzen  Zcuguugssystem.  Ihre  Gestalt  und 
ihr  Verhältniss  zum  Peritoneum,  erinnert  an  die  Hoden.  Sie  wurden 
deshalb  von  den  Alten  Testes  muliebres  genannt. 

Die  Eierstöcke  liegen,  nach  der  Ansicht  der  alten  anatomischen 
Schule,  in  einer  Ausbuchtung  des  hinteren  Blattes  des  breiten  Ge- 
bärmutterbandes. Denkt  man  sich  nämlich  die  Excavalio  recto- 
vesicalis  durch  eine,  quer  von  einer  Seite  des  kleinen  Beckens  zur 
anderen  gespannte  Bauchfellfalte,  deren  freier  Rand  nach  oben  sieht, 
in  eine  vordere  und  hintere  Abtheilung  gebracht,  und  stellt  man 
sich  vor,  dass  die  Gebärmutter  mit  ihren  beiden  Trompeten  (Eileiter) 
von  unten  her  in  die  Mitte  dieser  Falte  hineingeschoben  wird,  ohne 
sie  ihrer  ganzen  Breite  nach  auszufüllen,  so  werden  die  zwei 
unausgefüllten  Seitenflügel  derselben,  die  breiten  Mutterbänder  vor- 
stellen. Denkt  man  sich  zugleich  die  Eierstöcke  in  eine  Aussackung 
des  hinteren  Blattes  der  breiten  Mutterbänder  aufgenommen,  so  hat 
man  einen  Begriff  von  ihrer  Lage  und  ihrem  Verhältniss  zum  Peri- 
■    toneum  im  alten  Styl.    Untersucht  mau  jedoch  die  Oberfläche  des 
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Eierstockes  etwas  genauer,  so  überzeugt  man  sich,  dass  sie  keinen 
wahren  Bauchfellüberzug  besitzt,  indem  das  Peritoneum  rings  um 
den  vorderen  Rand  des  Eierstockes,  mit  einer  scharf  gezeichneten 
weissen  Linie  aufhört,  von  welcher  Linie  an,  die  Oberfläche  des 
Eierstockes  nur  einen  aus  Cylinderzellen  bestehenden  Epithelialüber- 
zug  führt,  welcher  vom  Pflasterepithel  des  Bauchfells  sehr  auffallend 
differirt.  —  Der  zwischen  Eierstuck  und  Tuba  befindliche  Theil  des 
breiten  Mutterbandes,  heisst  bei  älteren  Autoren  Ala  vesjwrtilionis. 

Altersversehiedenheiten  und  krankhafte  Zustände  haben  auf  diu  Lage  der 
Eierstöcke  Einfluss.  Beim  Embryo  liegen  sie,  so  wie  die  Hoden,  in  der  Lendeu- 
gegend.  Wlthrend  der  Schwangerschaft  erheben  sie  sicli  mit  dem  in  die  Hohe 
aufwachsenden  Uterus,  und  liegen  an  den  Seiten  des  letzteren  an.  Kurz  nach  der 
Geburt  befinden  sie  sich  in  der  Fosta  iliaca.  Nicht  selten  sieht  man  einen  der- 
selben an  der  hinteren  Fläche  der  Gebärmutter  anliegen.  Krankhafte  Adhärenzen 
der  Eierstöcke  an  benachbarte  Organe,  bedingen  eine  bleibende  Lageveränderuug 
derselben. 

Die  Gestalt  der  Eierstöcke  kann  eiförmig  genannt  werden. 
Das  stumpfe  Ende  des  Eies  sieht  nach  aussen ,  das  schmächtige 
gegen  die  Gebärmutter,  und  wird  durch  das  Ligamentum  ovarii  pro- 
prium an  letztere  gebunden.  Man  unterscheidet  an  jedem  Eierstocke 
eine  obere  und  untere  Fläche ,  einen  vorderen  und  hinteren  Rand. 
Bei  Mädchen ,  die  noch  nicht  menstruirten ,  sind  beide  Flächen 
glatt,  —  nach  wiederholter  Menstruation,  rissig  oder  gekerbt.  Un- 
mittelbar vor  dem  Eintritte  der  ersten  Menstruation  sind  die  Eier- 
stöcke am  grö8sten,  und  2'/2  Loth  schwer.  Im  vorgerückten  Alter 
verlieren  sie  an  Grösse,  ändern  ihre  Gestalt,  werden  flacher,  härter 
und  länglicher,  und  schwinden  in  hochbejahrten  Frauen  auf  ein 
Drittel  ihres  Volumens. 

§.  310.  Bau  der  Eierstöcke. 

Unmittelbar  unter  dem  Cylinderepithel  des  Eierstockes,  liegt 
die  fibröse  Umhüllungshaut  dieses  Organs  (Tunica  proprio  s.  albu- 
ffinea).  Am  vorderen  Bande  des  Eierstockes  besitzt  diese  Um- 
hüllungshaut  einen  Schlitz  (Hilm  ovarii),  durch  welchen  die  durch 
ihren  korkzieherartig  gewundenen  Verlauf  ausgezeichneten  Blutge- 
fässe ein-  und  austreten.  Das  Parenchym  des  Eierstockes  besteht 
aus  einem  äusserst  gefässreichen ,  organische  Muskelfasern  enthal- 
tenden Bindegewebe,  Stroma  ovarii,  in  welchem  eine  sehr  grosse 
Anzahl  vollkommen  geschlossener,  mikroskopischer  Bläschen  ein- 
gesenkt liegt.  Henle  giebt  ihre  Menge  in  dem  Eierstocke  eines 
achtzehnjährigen  Mädchens  auf  36,000  an;  Sappey  bei  einem  drei- 
jährigen Kinde  auf  400,000.  Die  grosse  Mehrzahl  derselben  verfällt 

aber  dem  Verkümmern,  und  nur  wenige  reifen  zu  voller  Ausbildung 
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heran.  Nur  die  grossen  und  reifen  Bläschen  verdienen  den  Namen 
der  Graafschen  Follikel,  da  Regnerus  de  Graaf  von  den  früher 
erwähnten  mikroskopischen  Bläschen  keine  Kenntniss  hatte.  Die 
Graafschen  Follikel  werden  von  einer  besonderen  gefassreichen 
Bindegewebshaut  (Theca  folliculi)  gebildet,  deren  Innenfläche  mit 
einer  structurlosen  Membran  (V)  und  einem  auf  dieser  haftenden, 
mehrschichtigen  Cylinderepithel  ausgekleidet  ist  (Membrana  granu- 
losa  der  Autoren).  Sie  enthalten  eine  gerinnbare  Flüssigkeit,  Liquor 
folliculi.  An  der,  der  Oberfläche  des  Ovariuuis  zugekehrten  Seite  des 
Graafschen  Follikels,  oder  an  der  entgegengesetzten,  formiren  die 
Zellen  des  Epithels  eine  dickere  Scheibe.  Diese  Scheibe  heisst 
Disais  oophorus  (unrichtig  Discus  proligerus),  in  dessen  Mitte  das 
von  Baer  im  Jahre  1827  entdeckte  menschliehe  Ei  liegt.  Das  mit 
freiem  Auge  sichtbare  Menschenei  (Ovulum)  ist  ein  rundes  Bläschen, 
von  nur  0,1'"  Durchmesser.  Es  besteht  aus  Dutterhaut  (Zona 
pellucida)  und  Dotter  (Vitellus).  Der  Dotter  ist  eine  halbflttssige 
zähe,  an  Elementarkörnchen  und  Fetttröpfchen  reiche  Flüssigkeit. 
Drückt  man  das  Ei  durch  ein  aufgelegtes  Glasplättchen  flach,  so 
platzt  die  Dotterhaut  mit  einem  scharfrandigen  Riss,  und  die  zähe 
Dotterflüssigkeit  tritt  heraus.  Der  Dotter  enthält  bei  reifen  Eiern, 
das  von  Purkinje  entdeckte,  0,02"'  im  Durchmesser  haltende 
Keimbläschen  (Vesicula  germinativa),  welches  mit  einer  unmessbar 
feinen  Hülle  einen  albuminösen  Inhalt  umschliesst.  Das  Keim- 
bläschen lässt  einen  weisslichen  opaken  Fleck  unterscheiden ,  den 
Keimfleck  (Macula  govninativa)  .  welcher  an  die  Wand  des 
Keimbläschens  anliegt.  —  Vergleicht  man  nun  das  Ei  mit  einer 
Zelle,  so  entspricht  die  Dotterhaut  der  Zellenwand,  der  Dotter  dem 
Zelleninhalt,  das  Keimbläschen  dem  Kern,  und  der  Keimfleck  dem 
Kernkörperchen.  —  Wenn  das  Ei  von  oben  besehen  wird,  so  bildet 
die  Dotterhaut  einen  kreisförmigen  durchsichtigen  Gürtel  um  den 
Dotter.  Daher  rührt  der  Name  Zona  pellucida.  Sie  ist  somit  kein 
ringförmiges  Gebilde  (wie  der  Name  Zona  verstanden  werden  könnte), 
sondern  der  optische  Ausdruck  einer  durchsichtigen,  dickwandigen 
Blase  mit  undurchsichtigem  Inhalt  (Dotter). 

Der  Di*cii*  oophortu  hat  au  den  Metamorphosen,  welche  das  befruchtete  Ei 
erleidet,  keinen  Antheil.  Er  streift  sich  schou  theilweise  während  des  Austrittes 
des  Eies  aus  dem  Graafschen  Bläschen,  und  gänzlich  während  seiner  Fortbewe- 
gung durch  die  Tuba  vom  Ei  ab. 

Die  Graafschen  Follikel  entwickeln  sich  nicht  im  Stroma  des  Ovarium, 
sondern  als  sch lauchartige  Einsenkungen  des  Epithels,  welche  von  der  Oberdäche 
her  in  den  Eierstock  eindringen,  und  sich  durch  Abschnürung  zu  selbstständigen 
Bläschen  entwickeln. 

An  dem  Ovarium  eines  gesunden  Mädchens,  welches  während  der  ersten 
Menstruation  eines  zufälligen  Todes  starb,  und  durch  Prof.  Bochdalek'»  Güte, 
völlig  frisch  ,   mir  zur  Untersuchung  zugestellt  wurde ,   faud  ich   deu  geplatzten 
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Foüicidua  Groofii  5'"  ira  längsten  Durchmesser  haltend,  und  ein  Ei  von  0,13"' 
Durchmesser  im  Eileiter.  Es  bestand  aus  einer  durchsichtigen  Hülle .  in  welcher 
eiue  Dotterkugel  von  0,025"'  eingeschlossen  war.  Den  Raum  zwischen  Hülle  und 
Dotterhaut  schien  eine  Flüssigkeit  einzunehmen,  da  die  Dotterkugel  in  der  Dotter- 
haut durch  Druck  verschiebbar  war. 

Der  von  Kobelt  genauer  untersuchte  Nebeneierstock  (Par- 
ovarium)  hat  keine  functionelle,  sondern  nur  eine  morphologische 
Bedeutsamkeit.  Er  liegt  zwischen  den  Blättern  der  Ala  vespertilionis, 
als  ein  Complex  von  15 — 20  länglichen,  vom  Hilm  ovarii  in  die 
Ala  vespertilionis  eindringenden,  an  beiden  Enden  blinden  Kanälen, 
von  0,15"' — 0,02'"  Dicke.  Die  Entwicklungsgeschichte  der  Genitalien 
orkannte  in  ihnen  den  Ueberrest  eines  embryonischen  Organs  — 
des  Wolf  fachen  Körpers  (§.  329).  —  Häutig  rindet  sich  am  Eier- 
stock, oder  an  einer  Fimbria  der  Muttertrompeten  (§.  315)  ein,  der 
Morgagni'schen  Hydatide  am  männlichen  Hoden  ähnliches,  ge- 
stieltes Bläschen. 

Das  Nähere  über  das  Verhältnis«  des  Nebeneierstockes  zum  Wolff'schon 
Körper  des  Embryo,  enthält  Kobelt'a  Schrift:  Der  Nebeneierstock  des  Weibes. 
Heidelberg,  1847.  —  Den  Bau  des  Eierstockes  behandelt  erschöpfend  W.  Watileyer'* 
Schrift:  Eierstock  und  Ei.  Leipzig,  1870. 

§.  311.  Schicksale  des  FolUctdus  Graafii  und  des  Eies. 

Die  Grösse  der  Graafschen  Bläschen  variirt  in  einem  und 
demselben  Eierstocke.  In  der  Regel  sind  die  der  Oberfläche  näher 
gelegenen  grösBor,  somit  auch  zum  Aufbruche  reifer  als  die  tieferen. 
Sic  ragon  über  die  Fläche  des  Eierstockes  als  Hügel  hervor,  auf 
deren  Kuppen  sich  die  Alhuginea  so  verdünnt,  dass  sie  durchbrochen 
zu  sein  scheint.  Durch  Negrier's  und  BischofPs  Untersuchungen 
wurde  nun  constatirt,  dass  sich  in  der  Brunstzeit  der  Thiere,  und 
bei  jeder  Menstrualperiode  des  Weibes,  ein  Graafscher  Follikel  an 
dieser  vorragendsten  Kuppe  (Stigma  genannt)  durch  Dehiscenz  öffnet, 
und  der  Liquor  folliculi,  sammt  dem  Discus  oophorus  und  dem  darin 
eingebetteten  Ei ,  in  die  Tuba  entleert  wird ,  deren  Flimmerstrom 
das  Ei  in  die  Gebärmutterhöhle  führt.  Nach  dieser  Beratung  des 
Graafschen  Follikels,  welche  man  lange  nur  als  die  unmittelbare 
Folge  eines  vollzogenen  Beischlafes  ansah,  sinkt  seine  Wand  faltig 
zusammen,  und  wird  seine  Höhle  durch  ergossenes  Blut  und  durch  aus- 
geschwitztes Blastem,  und  eine  schon  vor  der  Berstung  des  Follikels 
in  seiner  Theca  eingeleitete  Bindcgcwebsneubildung  ausgefüllt.  Durch 
eine  Reihe  von  Metamorphosen  schwindet  diese,  anfangs  aus  der 
Oeffnung  des  geborstenen  Follikels  herauswuchernde  Masse  wieder, 
schrumpft  zusammen,  und  reducili  sich  zoletzl  auf  -  inen  rundlichen 
Körper,  welcher  die  Stelle  des  Graafschen  Follikels  einnimmt,  und 
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seiner  gelbröthlichen  Farbe  wegen  Corpus  luteum  genannt  wird.  Die 
vernarbte  Oeffnung  des  Follikels  heisst  Cicatrix.  Die  gelblicbe 
Farbe  verdanken  die  Corpora  lutea  einem  gelblichen  Fette,  welches 
in  ihnen  abgelagert  wird.  Da  dieses  Fett  in  Weingeist  löslich  ist, 
so  erklärt  sich  hieraus,  warum  die  gelben  Körper,  wenn  sie  in 
Spiritus  aufbewahrt  werden,  ihre  Farbe  verlieren.  Je  grösser  die 
Zahl  der  vorausgegangenen  Menstruationen,  also  je  älter  das  Indivi- 
duum, desto  narbenreicher  zeigt  sieh  die  Oberfläche  der  Eierstöcke. 
Bei  einem  Mädchen,  welches  nach  der  achten  Menstruation  an 
Lungenentzündung  starb,  fand  ich  in  jedem  Eierstocke  4  Narben. 
Die  Corpora  lutea,  welche  nach  dem  Austritte  eines  befruchteten 
Eies  entstehen,  sind  bedeutend  grösser,  als  jene,  welche  sich  nach 
dem  Austritte  eines  nicht  befruchteten  Eies  (bei  der  Menstruation) 
bilden.  Der  lang  andauernde  Reizungszustand,  welchen  die  fernere 
Entwicklung  eines  befruchteten  Eies  während  der  Schwange  rschafts- 
dauer  im  weiblichen  Geschlechtsorgan  unterhält,  wird  nämlich  eine 
copiösere  Ausschwitzung  von  plastischer  Masse  im  geborstenen  Graaf- 
schen Follikel  veranlassen,  als  die  nach  wonig  Tagen  wieder  schwin- 
dende Gemssaufregung  im  Eierstocke  während  der  Menstruation. 
Man  unterscheidet  deshalb  wahre  und  falsche  Corpora  lutea.  — 
Dass  sich  auch  ausser  der  Menstruation  durch  einen  befruchtenden 
Beischlaf  ein  Graafscher  Follikel  öffnen,  und  sein  Ei  entleeren 
k6nnc,  ist  eine  Vermuthung,  welche  durch  Bischoffs  Arbeiten 
zwar  nicht  als  unmöglich  erscheint,  aber,  Alles  erwogen,  sehr  un- 
wahrscheinlich klingt.  —  Da  der  Same  in  der  That  durch  die 
Tuben  bis  auf  den  Eierstock  gelangt,  so  wird  wohl  in  der  Regel 
die  Befruchtung  des  Eichens  unmittelbar  bei  seiner  Trennung  vom 
Eierstock  selbst  stattfinden.  Es  ist  jedoch  nicht  unmöglich,  dass  ein 
bei  der  Menstruation  in  die  Tuba  gelangtes  Ei,  in  ihr  oder  vielleicht 
erst  in  der  Uterushöhle,  durch  den  Samen  einer  bereits  vorausge- 
gangenen, oder  nun  erst  stattfindenden  Begattung  befruchtet  wird. 

So  weit  wäre  nun  Alles  recht.  Nur  begreift  man  dabei  nicht, 
warum  die  Frauen  nicht  fortwährend  schwanger  sind,  da  es  doch  bei 
gesundem  Zustande  des  Eierstockes  nicht  an  der  inneren  Bedingung 
dazu,  und  ebensowenig  an  der  objectiven  äusseren  Bedingung  erlaubter 
oder  unerlaubter  Weise  fehlt. 

Ausführliches  über  die  Corpora  lutea  gab  J7w,  im  Archiv  für  mikroskopische 
Anal  I.  Bd. 

Wenn  mm  das  Ovurium  bei  jeder  Menstruation  ein  Ei  verliert,  und  dessen 
("Jraaf  sehe  Hülle  zu  einem  Corpus  hilf  um  verödet,  so  muss  sein  Vorrath  an  Eiern 
einmal  erschöpft  werden,  und  entwickeln  sich  mittlerweile  keine,  neuen  mehr,  so 
erlischt  «las  weibliche  Zeugungsvermögen ,  was  durch  das  Schweigen  der  Men- 
struation vor  den  Fünfziger  Jahren  (anni  climacleriei)  angezeigt  wird. 
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§.  312.  Gebärmutter.  Aeussere  Verhältnisse  derselben. 

Die  Gebärmutter,  Uterus  s.  Matrix,  lagert  als  ein  unpaariges, 
huhlcs,  und  sehr  dickwandiges  Organ,  zwischen  Blase  und  Mastdarm. 
Sie  brütet,  so  zu  sagen,  das  empfangene  und  befruchtete  Ei  aus, 
dessen  Entwicklung  bis  zur  Reife  des  Embryo  in  ihr  von  Statten 
geht.  Sie  hat  eine  länglich  birnförmige,  von  vorn  nach  hinten  etwas 
abgeplattete  Gestalt.  Ihre  lange  Axe  steht  nahezu  senkrecht  auf 
der  Conjugata,  mit  geringer  Abweichung  nach  rechts,  (wahrscheinlich 
wegen  linkseitiger  Lage  des  Mastdarmes).  Ihr  breiter  und  dicker 
Grund,  Fundus,  liegt  in  der  Ebene  der  oberen  Beckenapertur. 
Er  ist  nach  oben  und  vorn  gerichtet,  während  ihr  sich  verschmächti- 
gender,  cylindrischer  Hals,  Collum  «.  Cervix,  nach  unten  und  hinten 
sieht.  Zwischen  Grund  und  Hals  liegt  der  Körper  der  Gebär- 
mutter. Die  Insortionsstellcn  der  beiden  Eileiter  bilden  die  Grenze 
zwischen  ihm  und  dem  Grunde  der  Gebärmutter,  und  eine,  besonders 
bei  jugendlichen  Personen  deutliche  Einschnürung,  bezeichnet  jene 
zwischen  Körper  und  HalB.  Der  unterste  Abschnitt  des  Halses  ragt 
wie  ein  Pfropf  in  die  Muttorscheide  hinein  (welche  sich  rings  um 
ihn  anschliesst,  wie  eine  Calix  renum  um  eine  Nierenwarze),  und 
heisst  Scheidentheil  derGebärmutter,  Portio  vaginalis  uteri. — 
Die  vordere  Fläche  des  Körpers  der  Gebärmutter  ist  flacher  als 
die  hintere,  und  zugleich  von  oben  nach  unten  etwas  concav,  um 
sich  besser  an  die  hintere  Fläche  dor  vollen  Harnblase  anzu- 
schmiegen. Die  Scitenrändor,  welche  die  vordere  und  hintere 
Uterusfläche  von  einander  trennen,  dienen  den  breiten  Mutter- 
bändern, Ligamenta  lata,  welche  in  den  äusseren  serösen  Ueberzug 
der  Gebärmutter  übergehen ,  zum  Ansatz.  Die  Grösse  der  Gebär- 
mutter anzugeben ,  ist  eino  missliche  Sache.  Begreiflicher  Weise 
wird  sie  bei  Jungfrauen  und  Müttern  eine  andere  sein.  2  Zoll  Länge, 
auf  1  '/2  Zoll  Breite  und  1  Zoll  Dicke  am  Grunde ,  mag  als  bei- 
läufiges Maass  eines  jungfräulichen  Uterus  gelten.  Am  meisten 
individuelle  Verschiedenheiten  bietet  dio  Portio  vaginalis  uteri  dar. 
Ihre  Länge  misst  circa  3"';  kann  aber  abnormer  Weise  1'//'  be- 
tragen (Lisfranc). 

Die  runden  Mutterbänder,  Ligamenta  rotnnda,  sind  wahre 
Verlängerungen  der  Gebärmuttorsubstanz ,  welche  von  den  Seiten 
des  Grundes  als  rundliche,  in  der  vorderen  Lamelle  der  breiten 
Mutterbänder  eingeschlossene  Stränge  abgehen,  und  durch  den  Leiston- 
kanal  zur  äusseren  Schamgegend  verlaufen,  wo  sie  sich  im  Gewebe 
der  grossen  Schamlippen  verlieren.  Nebst  den  breiten  und  runden 
Mutterbändern  tragen  die  faltenartigen  Uobergangsstellen  des  Bauch- 
fells von  der  Blase  zum  Uterus  (Ligamenta  vesico-uterina)f  und  vom 
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Rectum  zum  Uterus  (Ligamenta  recto  uterina)  zur  Sicherung  der  Lage 
der  Gebärmutter  bei,  und  werden  dies  um  so  leichter  thun,  da  sie 
wirkliche  Bandfasern  von  bedeutender  Stärke  einschliessen ,  welche 
der  Fascia  Injpogastrica  angehören. 

Für  die  manuelle  Exploration  der  Gebärmutter  zu  praktischen  Zwecken,  ist 
es  nothwendig  zu  wissen,  da-»»  sie,  durch  ihre  eigene  Schwere^  bei  aufrechter 
Stellung  des  Weibes  tiefer  zu  stehen  kommt,  ja  der  Scheidentheil  so  weit  herab- 
rückt ,  dass  er  mit  dem  Finger  leicht  erreicht  werden  kann.  Jede  Action  der 
Bauehpresse  treibt  den  Uterus  tiefer  in  die  Beekeuhöhle  herab.  —  Nach  voraus- 
gegangenen Geburten  nimmt  der  Uterus  nie  wieder  seine  jungfräulichen  Dimen- 
sionen an,  und  rückt,  wegen  Relaxation  seiner  Befestigungen,  etwas  tiefer  in  die 
Beckenhöhle  herab,  was  auch  vorübergehend  bei  jeder  Monatreinigung  der  Fall 
ist.  —  Die  Nachbarorgane  der  Gebärmutter ,  welche  bei  deren  Vergrüsserung  in 
der  Schwangerschaft,  durch  Druck  zu  leiden  haben,  erklären  die  Stuhl-  und  Harn- 
beschwerden, das  schwere  Athmeu,  die  Gelbsucht,  das  Anschwellen  der  Küsse,  das 
Einschlafen  derselben,  das  Wölben  und  Hartwerden  des  Unterleibes,  und  die  da- 
durch bedingte  stärkere  Biegung  des  Oberleibes  nach  hinten,  mit  Vermehrung  der 
Lendencurvatur  der  Wirbelsäule,  um  die  Schwerpuuktslinie  zwischen  den  Beinen 
zu  erhalten.  Man  kennt  es  aus  letzterem  Grunde  einer  Frau  auch  von  rückwärts 
au,  ob  sie  guter  Hoffnung  ist. 


§.  313.  Grebärmutterhöhle. 

Die  Gobärmutterhöhle  (Cavum  uteri)  muss,  im  Verhältnisse 
zur  Grösse  des  Organs,  klein  genannt  werden.  Ihre  Gestalt  gleicht 
im  Durchschnitte  (bei  Frauen,  die  noch  nicht  geboren  haben),  einem 
Dreieck  mit  eingebogenen  Seiten.  Die  Basis  des  Dreieckes  entspricht 
dem  Grunde  der  Gebärmutter,  —  die  beiden  Basalwinkel  enthalten 
die  Einmündungen  der  beiden  Eileiter,  —  die  untere  Spitze  des 
Dreieckes  setzt  sich  in  einen,  durch  die  Achse  des  Gebärmutter- 
halses in  die  Scheide  herabführenden  Kanal  fort,  Canalis  cervici* 
uteri.  Dieser  ist  in  der  Mitte  seiner  Länge  weiter  als  an  seinem 
oberen  und  unteren  Ende.  Das  mit  der  Gebärmutterhöhle  in  Zu- 
sammenhang stehende  obere  Ende  des  Kanals  heisst:  innerer 
Muttermund  (Orißcium  uterinum),  und  das  untere,  in  die  Scheide 
führende:  äusserer  Muttermund  (Orißcium  vaginale).  Letzterer 
ist  bei  Frauen ,  die  noch  nicht  geboren  haben ,  eine  quere  Spalte, 
mit  einer  vorderen  längeren ,  und  einer  hinteren  kürzeren  Lippe 
(Labium  anterius  et  posterius) ;  bei  Weibern  dagegen,  welche  schon 
öfters  geboren  haben ,  von  rundlicher  Form.  —  Die  vordere  und 
hintere  Wand  der  Uterushöhle  stehen  in  genauem  Contact,  und  die 
Höhle  kann  somit  kein  eigentlicher  Hohlraum  mit  abstehenden 
Wänden  sein,  sondern  bildet  sich  erst,  wenn  die  zusammcnschlies- 
Benden  Wände  durch  was  immer  für  einen  Einschub  von  einander 
entfernt  werden. 
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Durch  Schwangerschaft  ausgedehnt,  nimmt  der  äussere  Muttermund  nie 
wieder  seine  querspaltige  Gestalt  an,  sondern  wird  rundlich,  klafft  mehr,  und  seine 
Umrandung  erscheint  gekerbt,  durch  Risse,  welche  das  Ontiam  uteri  vaginale  bei 
Erstgebärenden  erleidet.  —  Nach  wiederholten  Geburten  kann  die  Portio  vayinati* 
uteri  ganz  verstreichen ,  und  der  Muttermund  steht  dann  am  obersten  blinden 
Ende  der  Scheide.  Das  kuorpelharte  Anfühlen  der  Lippen  eines  jungfräulichen 
Muttermunde»  (ähnlich  der  Mundspalte  einer  Schleie,  Cgprintu  tincaj,  hat  zu  der 
Benennung  0*  tincae  (mitteau  de  tauche)  Anlass  gegeben ,  welches  zu  meiner 
Schülerzeit  noch  mit  Tinkaknochen  übersetzt  wurde.  Zuweilen  erscheint  die 
Portio  vaginalis  schief  abgestutzt,  welche  Form  Ricord  als  col  tapiroid  (Schwcins- 
riissel,  Hundsschnauze  unserer  gebildeten  Hebammen)  bezeichnet. 


Man  unterscheidet  an  der  Gebärmutter  drei  Schichten. 

Die  äussere  gehört  dem  Bauchfell  an,  welches  von  der  hin- 
teren Blasenfläche  auf  die  vordere  Gebärmutterfläche  gelangt,  den 
Grund  und  die  hintere  Fläche  des  Uterus  überzieht,  und  an  den 
Seitenwänden  mit  den  breiten  Mutterbändern  zusammenfliosst. 

Die  innere  ist  eine  Schleimhaut,  welche  sich  in  die  Eileiter 
fortsetzt.  Sie  besitzt  Flimmerepithel  bis  beiläufig  in  die  Mitte  des 
Canalis  cervicis  uteri  herab,  wo  geschichtetes  Pflasterepithel  beginnt. 
Sie  lässt  sich  nur  mit  der  grössten  Vorsicht  als  continuirliche  Mem- 
bran anatomisch  darstellen,  da  sie  mit  der  nächst  an  sie  grenzenden, 
mittleren  Schichte  der  Gebärmutter,  ohne  Vermittlung  eines  submu- 
cöson  Bindegewebes,  auf  das  Genaueste  zusammenhängt.  Im  C«m 
uteri  bildet  sie,  an  der  vorderen  und  hinteren  Wand  des  Canalis 
cervicis,  eine  longitudinale  Falte,  von  welcher  seitwärts  kleinere 
Fältelten  schief  abgehen,  wolche  zusammengenommen  dem  Schafte 
einer  Feder  mit  der  Fahne  gleichen ,  und  Palmae  plicatae  s.  Arbor 
vitae  8.  Lyra  genannt  werden.  Zwischen  den  Fältchen  finden  sich 
grössere  Schleimdrüschen,  und  zerstreute,  vollkommen  geschlossene, 
über  die  Fältchen  vorragonde  Follikel  (vielleicht  infarcirte  Schleim- 
drüschen),  welche  Ovula  Nabothi  heissen.  In  der  unteren  Hälfte 
des  Canalis  cervicis  ,  so  wie  auf  der  Gesammtoberfläche  der  Pars 
vaginalis  uteri,  besitzt  die  Schleimhaut  eine  bedeutende  Menge 
nervenreicher  Papillen,  und  erhält  dadurch  einen  Grad  von  Em- 
pfindlichkeit, welcher  den  eigentlichen  Sitz  des  weiblichen  Wollust- 
gcfülües  bei  der  Begattung,  in  dem  Scheidentheil  der  Gebärmutter 
annehmen  lässt.  —  Im  Cavnm  uteri  erscheint  die  Schleimhaut  voll- 
kommen faltenlos,  und  sehr  reich  an  mikroskopischen  tubulösen, 
ungeteilten  oder  gabelig  gespaltenen  Drüschen  (Glandulae  ntrien- 
lares).  Die  Menge  dieser  Dräschen  ist  so  bedeutend,  dass  sie  die 
eigentliche  bindegewebige  Grundlage  der  Schleimhaut  fast  völlig 
verdrängen.    Sie  führen  flimmerndes  Epithel  (Lott).    —  In  der 
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Periode  der  monatlichen  Reinigung  lockert  sich  die  Uterusschlcimhaut 
auf,  wird  3 — 4mal  dicker,  und  wirft  ihr  Epithel  ab,  welches  alsbald 
durch  neues  ersetzt  wird.  In  der  Schwangerschaft  schält  sich  die 
Schleimhaut  gänzlich  vom  Uterus  ab,  und  wird  als  Membrana  de- 
cidita  summ  den  Hüllen  der  Frucht  ausgestossen.  Schon  während 
des  Abschälens  der  alten  Schleimhaut,  beginnt  die  Bildung  der  neuen. 

Die  mittlere  Schichte  der  Gebärmutter  bildet  die  eigentliche 
Gebärmuttersubstanz,  welche,  bei  dem  Missverhältnisse  des  Volumens 
zur  kleinen  Höhle  des  Uterus,  eine  bedeutende  Dicke  haben  muss, 
und  zugleich  ein  so  dichtes  Gewebe  besitzt,  dass,  nach  dem  Gefühle 
zu  urtheilen,  die  Gebärmutter,  nächst  der  männlichen  Prostata,  das 
härteste  Eingewoide  ist.  Vielleicht  beruht  eben  hierauf  die  grosse 
Geneigtheit  beider  Organe  zu  jenen  Erkrankungen,  welche  man 
unter  dem  Namen  Verhärtungen  zusammonfasst.  Sie  besteht  vor- 
zugsweise aus  Bündeln  organischer  Muskelfasern,  welche  sich  viel- 
fältig durchkreuzen,  und  durch  ein  homogenes,  oder  schwach  ge- 
fasertes,  kernfiihrendes  Bindegewebe  so  innig  mit  einander  verbunden 
werden,  dass  eine  Trennung  derselben  in  einzelne  Schichten  kaum 
ausführbar  wird.  Man  kann  nebst  Längen-  und  Kreisfaserbündeln 
auch  Hchief  von  einer  Uterusliälfte  auf  die  andere  übersetzende, 
und  somit  sich  in  der  Medianlinie  kreuzendo  unterscheiden.  Die 
Kreisfasern  haben  die  drei  Hoffnungen  des  Uterus  zu  ihren  Mittel- 
punkten; die  Längenfasern  gehen  schlingenförmig  von  der  vorderen 
zur  hinteren  Fläche.  Bindegewebe,  Blutgefässe,  und  Nervengeflechte, 
welche  aus  spinalen  und  sympathischen  Elementen  bestehen,  lagern 
in  den  Zwischenräumen  der  Muskelbündel. 

Dir  Mnskelschiehte  der  Gebärmutter  ist  es,  welche  sich  an  der  Zunahme 
der  Wanddickc  eine»  schwangeren  Uterus  vorzugsweise  betheiligt-  Sie  hat  ja  die 
Kraft  aufzubringen  ,  durch  welche  der  reife  Embryo  aus  seinem  bisherigen  Auf- 
enthaltsorte ausgetrieben  werden  muss.  Die  Dicke  dieser  Muskelschichte  wird 
durch  Neubildung  von  Muskelfasern  an  Zahl  so  bedeutend  vermehrt,  dass  die  Zu- 
sammen/.iehungen  der  Gebärmutter  die  grössten  Geburtshindcrnisse  zu  überwältigen 
vermögen,  und  selbst  Schwangere,  an  denen  der  Kaiserschnitt  vorbereitet  wurde, 
durch  eine  letzte  Wehenanstrengniig ,  auf  natürlichem  Wege  gebaren.  —  lieber 
Verbreitung  und  Verlauf  der  Muskelfasern  in  der  nicht  schwangeren  Gebarmutter, 
wurden  von  Ii.  Kreitzer  in  der  Petersburger  med.  Zeitschrift,  1871,  umfassende 
Untersuchungen  veröffentlicht.  —  Die  organischen  Muskelfasern  der  Gebärmutter 
setzen  sich  in  die  runden  Mutterbänder,  in  da»  Ligamentum  ovarii  proj>rium,  und  in 
die  Eileiter  fort.  Auch  zwischen  den  Blättern  der  breiten  Gebärmutterbänder  hat 
man  Muskelfasern  gefunden .  welche  mit  jenen  der  Gebärmutter  in  Verbindung 
stehen. 

Die  Arterien  der  Gebärmutter  verlaufen  im  schwangeren  und  nicht  schwan- 
geren Zustande  in  kurz  gewundenen  Spiralen.  Die  Venen  sind  mit  der  sie  Hin- 
gebenden Uterussubstanz  auf  das  Innigste  verwachsen.  Sie  nehmen  während  der 
Schwangerschaft  in  so  erstaunlicher  Weise  an  Dicke  zu ,  dass  sie  sich  beim 
Durchschnitte  als  klaffende,  fingergrosse  Lücken  zeigen,  welche  man  früher  für 
Sinu»  hielt 
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Es  bandelt  sich  in  praxi  öfters  darum  ,  zu  entscheiden ,  ob  eine  tiefere 
Stellung  des  Uterus  im  Becken ,  durch  abnorme ,  angeborne  Kürze  der  Vagina, 
oder  durch  Relaxation  der  Befestignngsmittel  des  Uterus  bedingt  ist.  Im  ersteren 
Falle  kann  der  Uterus  durch  den  in  die  Vagina  eingeführten  Finger  nicht  empor- 
gehoben werden,  was  im  letzteren  Falle  leicht  gelingt.  Die  angeborene  Kürze  der 
Vagina  ist  ein  wichtigerer  Formfehler,  als  es  auf  den  ersten  Blick  erscheint.  Er 
macht  die  Begattung  schmerzhaft,  und  unterhält  dadurch  einen  chronischen  Rei- 
znngszustand  in  der  Gebärmutter,  welcher  zu  bedenklichen  Folgcübeln  führen 
kann.  Cruveilhier  hat  in  einem  solcheu  Falle  das  Otlium  uteri  so  erweitert 
gefunden,  dass  kein  Zweifel  obwalten  konnte,  der  Fenis  habe,  durch  sein  Ein- 
dringen bis  in  die  Höhle  des  Uterus,  diese  Erweiterung  erzeugt.  Eine  andere  Con- 
aequenz  der  abnormen  Kürze  der  Scheide,  ist  eine  durch  die  Begattung  bedingte, 
derartige  Verlängerung  des  hinter  der  Part  vaginalis  uteri  befindlichen  Scheiden- 
gnmdes  (le  vagin  artißeiel  bei  französischen  Autoren),  das»  diese  künstlich  ent- 
standene Scheidenverlängerung,  die  Länge  der  natürlichen  Scheide  noch  übertrifft. 

§.  315.  Eüeiter. 

Hinter  den  runden  Mutterbändern  gehen  vom  Fundus  der 
Gebärmutter  die  beiden  Eileiter  oder  Muttertrompeton  ab,  Ovi- 
duetus  s.  Tnbrtc  Fallopianae,  welche  mehr  weniger  geschlängelt,  im 
oberen  oder  freien  Rande  der  breiten  Mutterbänder  liegen.  Ihro  mit 
der  Gebärmutter  zusammenhängende  innere  Hälfte,  bositzt  nur  ein 
äusserst  enges  punktförmiges  Lumen,  und  heisst  deshalb  Isthmus, 
Ihre  äussere  Hälfte  dagegen  erweitert  sich  zur  sogenannten  AmpuUa 
(Hcnle).  Während  man  im  Alterthume  das  vom  Eierstock  zum 
Gebärmuttergrund  gehonde  Ligamentum  ovarii  proprium  für  den 
Ausführungsgang  des  Eierstockes  hielt,  und  ihn,  dieser  Idee  ent- 
sprechend, Ductus  ejaadatoriwi  femininus  nannte,  zeigte  Fallopia 
zuerst,  dass  die  von  ihm  als  Tubae  bezeichneten  Kanäle,  die  wahren 
Ausführungsgänge  des  Eierstockes  sind,  obwohl  sie  mit  dem  Eier- 
stock nicht  continuirlich  zusammenhängen.  Deshalb  führen  sie  auch 
seinen  Namen.  Jede  Tuba  bildet  einen,  etwa  4"  langen  Kanal, 
welcher  zwar  mit  der  Höhle  der  Gebärmutter  durch  das  sehr  enge 
Offlum  tubae  uterinnm  zusammenhängt,  an  seinem  äusseren  Ende 
aber,  welches  vor  und  unter  dem  Ovarium  Hegt,  nicht  mit  dem 
Eierstocke  in  Verbindung  steht,  sondern  mit  einer  weit  offenen 
Mündung  (Ostium  tubae  abdominale)  in  den  Bauchfollsack  sich  öffnet. 
Diese  Oeffnung  erscheint  trichterförmig,  und  mit  ästigen  Fransen, 
Fimbriae  s.  Laciniae  (von  Xaxt;,  der  Zipf  einos  Kleides)  besetzt, 
welche  ihr  das  Ansehen  geben,  als  wäre  die  Oeffnung  durch  Ab- 
beissen  oder  Abreissen  entstanden.  Daher  schreibt  sich  der  bei  den 
Alten  gebräuchliche  Name:  Morsm  diaboli.  Der  böse  Feind  hat,  seit 
Eva's  Zeiten,  mehr  mit  der  Weiber-  als  Männerwelt  zu  schaffen 
gehabt.  Der  Sehwabenspiegel  (127.**)  sagt  deshalb:  Mutter  est  mattem, 
per  quem  diabolus  mollit  et  nutUmt  Universum  tnundum. 


Digitized  by  Google 


716 


§.  S15.  Eileiter 


Die  Eileiter  besitzen  drei  Wandschichten:  eine  äussere  Pcri- 
tonoalhUlle,  eine  innere  Sehleimhatit  mit  Fliramerepithel ,  und  eine 
dazwischen  liegende,  aus  einem  äusseren  longitudinalen,  und  inneren 
kreisförmigen  Stratum  bestehende  Muskelhaut.  Die  aus  reticulärem 
Bindegewebe  aufgebaute  Schleimhaut,  besitzt  nur  in  der  Ampulla 
blinddarmformige  Drüschen,  und  eben  daselbst  auch  mehrere  faltige, 
weit  vorspringende  Erhebungen ,  mit  seitlichen  Nebcnfalten ,  wo- 
durch die  aufgeschnittene  Tuba  an  dieser  Stelle  ein  gefächertes 
Ansehen  darbietet.  Das  Flimmerepithcl  der  Schleimhaut  der  Tuba 
setzt  sieh,  übor  den  Rand  des  Ost  tum  abdominale  tubae  hinaus,  auch 
auf  die  äussere  Fläche  der  Fimbrien  fort. 

Am  Uslium  abdominal?  tubae  geht  die  Schleimhaut  der  Tuba  in  das  seröse 
Bauchfell  über  —  der  einzige  Fall  de»  Ucbergangs  t  iner  Sehleimhaut  in  eine 
seröse  Haut. 

Man  stellt  sich  gewöhnlich  vor,  das»  die  Fransen  des  ütlium  abdominale  tubae 
da«  Ovarium  in  jenem  Momente  umfassen ,  in  welchem  durch  Berstung  eine« 
Graafschen  Follikels,  ein  Ei  aus  dem  Eierstocke  abgeht.  Es  leuchtet  mir  nicht 
ein,  wie  die  zarten  Fransen,  bei  dem  vollkommenen  Mangel  an  freiem  Bcwcgungs- 
spiclraum  in  der  unter  dem  Druck  der  Bauchpresse  stehenden  Unterleibshöhle, 
sich  zu  einer  solchen  Umklammerung  anschicken  aollen.  Man  miisste  ferner  den 
Fransen  des  Eileiters  eine  Art  von  Instinct  zuschreiben ,  sich  gerade  an  jenen 
Stellen  des  Eierstockes  anzuklammern ,  wo  eben  ein  Follikel  zu  bersten  im  Be- 
griffe ist.  Ich  war  nicht  im  Stande,  durch  Galvanisiren  der  Eileiter  bei  Thieren, 
eine  Umklammerung  der  Eierstöcke  durch  die  Fransen  des  Infundibulum  hervor- 
zurufen. Die  Art  und  Weise,  wie  der  Uebertritt  des  Eies  aus  dem  Eierstock  in 
die  Tuba  bewerkstelligt  wird,  liegt  noch  im  Dunkel.  Das»  die  von  Delille  zuerst 
erwähnte,  und  von  He  nie  als  Fimbria  oarica  bezeichnete  Franse,  bei  der  Ueber- 
führang  des  Eies  in  die  Eileiter  betheiligt  sein  kann  ,  will  ich  nicht  in  Abrede 
stellen.  Diese  Franse  ist  länger  und  breiter  als  die  übrigen,  geht  mit  dem  äusseren 
Ende  des  Eierstockes  eine  Verbindung  ein,  und  faltet  sich  zugleich  der  Länge 
nach  so,  dass  sie  eine  Rinne  bildet,  längs  welcher  das  Ei,  unter  dem  Einflüsse 
der  Flimmcrbcwcgnng,  seinen  Weg  zum  Trichter  der  Tuba  finden  mag.  Heule 
lässt  das  vom  Ovarium  ausgestossene  Ei,  durch  die  Flimmerbewegung  der  Fimbria 
oarica  gleichsam  ciufangcn,  und  in  das  Ontium  tubae  geleiten.  Die  Beobachtung 
Thiry's  (Göttinger  Nachrichten,  1862),  dass  sich  bei  den  Batrachiern,  deren  Ovi- 
duetc  sich  weit  vom  Eierstock  entfernt  öffnen  ,  während  der  Brunst  förmliche 
Strassen  von  Flimmerepithel  auf  dem  Peritoneum  entwickeln,  welche  gegen  die 
Oeffnung  der  Oviducte  convergiren,  gewährt  dieser  Ansicht  eine  mächtige  8tntze. 
—  Das  von  der  Tuba  aufgefangene  Ei ,  wird  durch  sie  in  den  Uterus  geleitet, 
in  dessen  Höhle  es,  wenu  es  mittlerweile  nicht  befruchtet  wurde,  durch  Aufsau- 
gung verschwindet ,  aber  weitere  Umbildungen  erfährt ,  wenu  es  die  belebende 
Einwirkung  des  männlichen  Samens  erfuhr.  —  Nach  Richard's  Beobachtungen 
(These  inaugurale ,  Paris,  1851)  kommen  zuweileu  au  den  Tuben,  ausser  den 
beiden  endständigen  Oeffnungen,  noch  gefranste  Seitenöffnungen  vor.  Sie  wurden 
in  30  untersuchten  Fällen  fünfmal  gesehen,  und  zwar  entweder  in  der  Nähe  des 
Ostiem  alidominale,  oder  in  der  Längeumitte  der  Tuba.  In  einem  Falle  war  eiue 
solche  Seitenöffnung  in  eine  kurze  membranöse  Röhre  ausgezogen.  Ich  habe  eine 
derartige  Nebenöffnung  nur  einmal  in  der  unmittelbaren  Nähe  des  eigentlichen 
Ontium  abdominale  tubae  angetroffen.  Auch  andere  Anatomen  wann  nicht 
glücklicher. 
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§.  316.  Mutterscheide. 

Die  Mutterscheide  oder  Scheide,  Vagina  (gegen  die  Regel: 
proprio  quae  maribus,  im  Französischen  als  „le  vagin''  generis  nias- 
culini) ,  führt  vom  Uterus  zur  äusseren  Scham.  Im  Paarungsacte 
nimmt  sie  das  männliche  Glied  vaginae  ad  instar  auf,  —  daher 
ihr  Name.  Ihre  Länge  wird  auf  4  Zoll  angegeben.  Dieses  ist  un- 
richtig für  die  Vagina  in  situ,  welche  in  der  Regel  nur  2'/j  Zoll 
lang  gefunden  wird.  Wo  müsste  bei  4  Zoll  Länge  der  Scheide,  der 
2"  lange  Uterus  mit  seinem  Grunde  stehen?  Gewiss  nahe  2  Zoll 
über  dem  Niveau  dor  oberen  Beckenapertur,  was  nicht  der  Fall 
ist.  Der  Querdurchmesser  der  Scheide  beträgt,  bei  gebührlicher  Weite, 
nur  1  Zoll. 

Die  Scheide  beginnt  in  der  äusseren  Schamspalte  mit  dem 
senkrecht  elliptischen  Scheideneingang,  Ostinm  vaginae,  welcher 
der  engste  und  am  wenigsten  nachgiebige  Theil  der  ganzen  Scheide 
ist,  und  bei  der  ersten  Begattung  dem  Eindringen  des  Penis  stärkeren 
Widerstand  leistet,  als  das  Jungfernhäutchen.  Er  steht  noch  über- 
dies unter  dem  Einfluss  eines  der  Willkür  gehorchenden  Muskels, 
des  Scheidenschnürers,  Constrictor  cnnni,  von  welchem  später  mehr. 

Die  Scheide  liegt  zwischen  Harnblase  und  Mastdarm  (inter 
feces  et  urinas  nascimur,  klagt  der  Kirchenvater),  und  endigt  nach 
oben  mit  dem  Scheidengewölbe,  Fornix,  in  welches  die  Pars 
vaginalis  uteri  als  stumpfer  kegelförmiger  Vorsprung  hineinragt,  und 
das  Scheidengewölbe  in  ein  vorderes  seichteres,  und  hinteres 
tieferes  trennt.  Ihre  Axe  stimmt  mit  der  Axe  des  kleinen  Beckens 
überein,  ist  somit  ein  Segment  einer  Kreislinie,  dessen  Concavität 
nach  vorn  sieht.  Dieses  Umstandes  wegen  wird  die  vordere  Wand 
der  Scheide  etwas  kürzer  sein  müssen,  als  die  hintere,  und  das 
Scheidengewölbe  hinter  der  Portio  vaginalis  uteri  tiefer  erscheinen, 
als  vor  derselben.  —  Die  vordere  und  die  hintere  Wand  der  Scheide 
stehen  im  Leben  nicht  von  einander  ab,  sondern  berühren  sich,  so 
lange  nichts  dazwischen  kommt.  Der  Peritonealüberzug  der  hinteren 
Fläche  des  Uterus  erstreckt  sich  auch  auf  den  obersten  Theil  der 
hinteren  Scheidenwand  herab. 

Die  Wand  der  Scheide  wird  durch  eine  dicke,  mit  einer 
Schichte  organischer  Muskelfasern,  und  mit  starken  Venennetzen 
(welchen  jedoch  der  Charakter  des  Schwellgewebes  fehlt)  umgebene, 
sehr  dehnbare  und  elastische  Bindegew ebsmembran,  und  durch  eine 
Schleimhaut  gebildet,  welche  spärliche  Schleimdrüsen,  aber  zahl- 
reiche Papillen,  und  ein  mehrfach  geschichtetes  Pflasterepithelium 
besitzt,  dessen  beträchtliche  Dicke  die  Schleimhautpapilleu  fast  voll- 
kommen verdeckt,  und  dessen  massenhaft  sich  abstossende,  und  mit 
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|.  »17.  Hym«n. 


krankhaften  Secreten  der  Scheide  sich  mischende  Zellen,  diesen 
Secreten  eine  weissliche  Farbe  verleihen,  woher  der  Name  weisser 
Fluss  (Fluor  albus,  Leucorrhoe)  stammt,  eine  häufige  Plage  vieler 
Frauen,  auch  mit  reinem  ehelichen  Gewissen.  Durch  Erschlaffung 
der  Schleimhaut  bedingt,  muss  er,  als  Fluor  benignus,  von  dem 
durch  Ansteckung  hervorgerufenen  Fluor  malignus  wohl  unter- 
schieden werden. 

Die  Schleimhaut  bildet  an  der  vorderen  und  hinteren  Wand 
der  Scheide  ein  System  quer  übereinander  liegender ,  gekerbter 
Falten  (Runzeln),  Columna  plicarum  anterior  et  jMsterior,  welche 
dicht  hinter  dem  Ustium  vaginae  externum  am  entwickeltsten  sind, 
und  gegen  den  Fornix  hinauf  allniälig  verstreichen. 

Durch  häufige  Begattung ,  und  noch  mehr  durch  öftere  Gehurten  ,  werden 
die  Runzeln  der  hinteren  Wand  geglättet;  die  vorderen  erhalten  sich.  Ihre  här- 
tere Consistenz  ah  bei  anderen  Schleimhautfalten,  und  ihre  Empfindlichkeit,  stei- 
gert während  der  Begattung  die  Geschlcchtslust  den  Weibe»,  und  vermehrt,  durch 
Reibung  an  der  Glan»,  den  Impetus  coihmdi  des  Manne«.  Bei  Jungfrauen  fühlen 
Hie  »ich  faat  knorpelhart  an.  Es  sind  jedoch  diese  Falten  oder  Runzeln  nicht  als 
Schleimhautduplicaturen  aufzufassen,  wie  etwa  die  Vulvnlae  cotniiventet  Kerkrinr/ii. 
Ich  sehe  in  ilinen  vielmehr  nur  Riffe,  welche  auf  einer  ungefalteten  Schleimhaut, 
als  verdickte  und  aufgeworfene  Stellen  derselben,  aufsitzen.  Nicht*  desto  weniger 
behält  man  den  Namen  der  Falten  oder  Runzeln  bei ,  obwohl  der  Au -druck 
Crutae,  Kämine,  wie  mir  scheint,  bezeichnender  wäre. 

§.  317.  Hymen. 

Die  Schleimhaut  des  Scheideneingangs  bildet  im  jungfräulichen 
Zustande,  durch  Faltung  von  unten  auf,  eine  halbmondförmige 
Duplicatur  —  die  Scheidenklappe,  das  Jungfernhäutchen, 
Hymen,  Membrana  virginitatis,  (von  den  Hebammen  auch  Jungfern- 
schlösslein  und  Jungfernschatz  genannt).  Ihr  oberer  coneaver 
Hand  lässt  nur  so  viel  von  der  Scheidenöffnung  frei,  als  der  Ab- 
fluss  der  monatlichen  Reinigung  erheischt.  Nach  Zerstörung  derselben, 
bleiben  die  sogenannten  Caruneula»  myrtiformes ,  als  warzenäh uliche 
gekerbte  Reste  der  zerrissenen  Schleimhautlappen  zurück. 

Die  Form  der  Scheidenklappe  unterliegt,  so  wie  ihre  Festig- 
keit mancherlei  Verschiedenheiten.  Gewöhnlich  erscheint  sie  halb- 
mondförmig. Zuweilen  ist  sie  ringförmig  (Hymen  anmdaris),  und  die 
Oeffnung  nicht  in  der  Mitte,  sondern  mehr  nach  oben  gelegen.  Viel 
seltener  hat  sie  mehrere  Oeffnungen  (Hymen  cribriformis) ,  und  am 
seltensten  ist  sie  undurchbohrt  (Hymen  imperforatus) ,  wodurch  sie 
dem  chirurgischen  Messer  verfällt.  Luschka  hat  jüngst  eine,  in 
gerichtlich-medicinischer  Hinsicht  wichtige,  bisher  nicht  bekannte 
Form  des  Hymen,  als  Hymen  ßmbriatiu  beschrieben.  Der  Rand  der 
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Hymenöffnung  erscheint  nämlich  wie  durch  tiefe  Kerben  gelappt 
oder  gefranst,  und  erregt  dadurch  den  Gedanken  an  versuchte  oder 
vollzogene  mechanische  Sprengung  oder  Zerreissung  desselben. 

Das»  ein  fehlender  Hymen  den  Verlust  der  Jungfrauschuft  nicht  verbürgt, 
ebensowenig  als  ein  vorhandener  ein  untrüglicher  Zeuge  jungfräulicher  Reinheit 
ist,  war  schon  lange  den  Geriehtsärzten  bekannt.  Es  wurden  angeborener  Mangel 
des  Hymen,  und  zufällige  Zerreissung  desselben  im  zarten  Kindesalter  (durch  Ver- 
wundung, durch  Bohren  mit  dem  Finger  in  der  Scheide  bei  Pruritu*  vertninoaus) 
beobachtet.  Das«  aber  durch  Reiteu,  Suringen,  oder  einen  Fall  uiit  ausgespreizten 
Füssen,  das  Palladium  virginüatü  abhanden  komme,  gehört  nach  Versuchen  mit 
Cadavern,  die  ich  1836  anstellte,  zu  den  Unmöglichkeiten.  Auch  an  Fällen  ,  wo 
der  Hymen  erst  durch  die  Geburt  zerrissen  ,  oder  bei  Prostituirten,  ipiae  /»<»*« 
empöre  <pie*tnm  fariuvt  ,  unversehrt  gefunden  wurde,  fehlte  es  nicht.  —  Einen 
Hymen  in  Form  eines  breiten  Querbandes  in  der  Scheidenöffnung  habe  ich  nur 
einmal  gesehen.  —  Die  Festigkeit  des  Hymeu  kann  ein  unbesiegbares  Begattungs- 
hiuderniss  abgeben ,  und  die  Trennung  desselben  durch  den  Schnitt  nothwendig 
machen.  —  Du  der  Hymen,  als  Duplicatur  der  Schleimhaut ,  auch  Blutgefässe 
enthält,  so  wird  der  mit  der  ersten  Begattung  verbundene  Blutverlust,  bei  vielen 
Völkern  als  Zeichen  der  Jungfrauschaft  der  Braut  genommen ,  wie  denn  noch 
heutzutage  bei  den  Mauren,  den  Juden  im  Orient,  den  Kirgisen  und  Samojcdcn. 
Auf  Sierra  Leuna  wird  ,  bei  Fehlen  dieses  Zeichens ,  die  Ehe  nichtig  erklärt. 
Einhufer,  Wiederkäuer,  Fleischfresser  und  Affen,  haben  ein  Analogun  des  Hymen; 
die  übrigen  Thiere  nicht.  —  Die  Zerstörung  des  Hymen  bei  der  ersten  Begattung 
(Deßorutioj  giebt  wohl  das  einzige  Beispiel  einer  auf  rein  mechanischem  Wege 
bewerkstelligten,  physiologischen  Vernichtung  eines  Organs.  Bei  sehr  verweich- 
lichten und  verkommenen  Völkern  des  Alterthums,  wurde  sie  den  Götzenpriestern, 
im  Mittelalter  auch  dem  Gutsherrn  überlassen  (Jtu  primae  noctu).  —  Im  Präger 
Museum  belinden  sich  die  Genitalien  eiuer  Jungfrau  mit  doppelter  Scheide.  An 
beiden  Seheideiieingängen  fehlt  der  Hymen,  als  angeborener  Bildungsmangel. 


318.  Aeussere  Scham. 

Die  Faltenbildung,  welche  m  der  Gebärmutter  als  Palma« 
plicata* ,  und  in  der  Scheide  als  (-olnmuae  rugarum  auftrat,  erhält 
in  der  äusseren  Schani  ihre  grüsste  Entwicklung.  Die  weibliche 
Scham,  Pudendnm  mnliebre  s.  Vulva  x.  Cunnm,  besteht  aus  zwei 
concentrischon  Faltenringen  —  den  grossen  und  kleinen  Scham- 
lippen, zwischen  welchen  eine  senkrechte  Spalte  (Kima  piulendi/ 
zu  den  Mündungen  der  Harnröhre  und  der  Scheide  führt. 

Die  grossen  Schamlippen,  Labia  major a,  erstrecken  sich 
vom  Schamhügel  (Möns  veneria,  Pubes  crinosa,  bei  früheren  Anatomen 
eleganter  Weise  auch  Hebe,  und  bei  den  Franzosen  Penil)  zum 
Mittelfleisch,  wo  sie  durch  das  Frenutum  labiorum  mit  einander  ver- 
bunden werden.  Hinter  und  über  dem  Freuulum,  vertieft  sich  die 
Schamspalte  zur  ach iffförm igen  Grube,  Fohm  navicularis,  einem 
Lieblingssitz  der  venerischen  Condylome. 
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Die  äussere  Fläche  der  8cbam  Uppen  besitzt  noch  den  allgemeinen  Cha- 
rakter des  Integuments ,  mit  Haarbälgen  und  Talgdrüsen;  die  inneren  Flächen 
beider  Lippen  haben  schon  das  Ansehen  einer  Schleimhaut ,  entbehren  aber  der 
Schleimdrüsen,  welche  durch  Glandula«  »ebaceae  vertreten  werden.  Sie  schliesseu 
durch  wechselseitige  Berührung  bei  jungfräulichen  Individuen  die  Schamspalte 
genau  zu,  welche  erst  durch  wiederholte  Begattung  oder  Geburten  klaffend  wird. 
Fettreiches,  dichtes  Zellgewebe,  vum  Motu  Veneri»  herabkommend,  giebt  ihnen 
eine  gewisse  Prallheit ,  welche  im  späteren  Frauenalter  schwindet.  Eine  dieses 
Zellgewebe  deckende  contractile  Faserlage,  erinnert  an  die  Dartos  des  männlichen 
Hodensackes. 

Zwischen  den  grossen  Schamlippen,  und  mit  ihnen  parallel, 
linden  sich  die  kleinen,  Txibia  mitiora  s.  Nymphae,  welche  von  der 
Clitoris  bis  zur  Seite  des  Scheideneinganges  herabreichen,  und  mit 
ihren  freien  gekerbten  Rändern,  nicht  über  die  grossen  Lippen 
hervorragen.  An  der  inneren  Oberfläche  der  kleinen  Schamlippen 
nimmt  die  sie  bildende,  hier  schon  mit  Papillen  besetzte  Haut  den 
Charakter  einer  wahren  Schleimhaut  mit  Folliculi*  mueiparis  an. 
Der  zwischen  den  inneren  Flächen  beider  kleinen  Schamlefzen  be- 
findliche Raum,  welcher  sich  von  der  Clitoris  bis  zum  Scheidenein- 
gang erstreckt,  heisst  in  der  chirurgischen  Anatomie  Vestibuhtm 
vatfinae.  Diesem  Vestibulum  gehören  zwei,  gleich  unter  der  Schleim- 
haut gelegene,  dicke  Venengeflechte  an,  welche  den  erectilen 
Schwellkörpern  zwar  scheinbar  ähneln,  aber  durch  Mangel  aller 
contractilen  Elemente  von  ihnen  sich  unterscheiden.  Man  bezeichnet 
Bie  als  Bulbi  vestibuli  (Wollustorgane).  Sie  sind  keulenförmig  ge- 
staltet, mit  vorderem  dünnen,  an  die  Clitoriswurzel  hinaufreichenden 
Ende.  Das  hintere  dickere  Ende  schiebt  sich  an  den  Seitenrand  des 
Scheideneinganges  hin.  Ihr  Bau  befähigt  sie  wohl  zur  Intumescenz 
(Schwellung),  aber  nicht  zur  Eroction  (Steifung).  —  Gegen  die 
Clitoris  zu,  spaltet  sich  jede  kleine  Schamlippe  in  zwei  Fältelten, 
deren  eines ,  mit  demselben  der  anderen  Seite  verbunden ,  sich  als 
Frenulum  clitoridis  an  die  untere  Fläche  der  Glans  clitoridis  inserirt, 
deren  anderes  über  die  Glans  hinaufsteigt,  um  sich  mit  demselben 
Fältchen  der  gegenständigen  kleinen  Schamlippe  zu  vorbinden,  und 
die  Vorhaut  der  Clitoris  zu  bilden. 

Der  Kitzler  (Clitoris,  xXstTsp^w ,  titillare),  einem  männlichen 
Gliede  en  miniature  ähnlich,  ist  wie  dieses  gebaut,  aber  viel  kleiner 
und  undurchbohrt.  Nur  bei  zwei  Säugethieren  —  Maulwurf  und 
Lemur  —  wird  er  von  der  Harnröhre  durchbohrt.  Er  besteht  aus 
zwei  Schwellkörpern,  welche  von  den  Sitzbeinen  entspringen,  sich 
an  einander  legen,  und  einen,  durch  Gestalt  und  Lage  dem  Penis 
gleichenden,  erectilen  Körper  bilden,  der  eine  Glans,  ein  Präputium, 
ein  doppeltes  Frenulum,  einen  Musculus  ischio-eavemosus,  aber  keine 
Harnröhre  besitzt.  Die  weibliche  Harnröhre  mündet  vielmehr  dicht 
über  dem  Scheideueingang,  zwischen  den  kleinen  Schamlippen,  mit 
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einer  rundlichen  und  wulstigen  Oeffnung,  um  welche  herum,  so  wie 
an  den  Seiten  des  Seheideneinganges,  schon  trauben  tonn  ige  Schleim- 
drüschen auftreten. 

Am  Scheideneingange  münden  links  und  rechts  die  Bartho- 
lin'sehen  oder  Tiedemann'schen  Drüsen  aus,  welche  den  Cow- 
p er' sehen  Drüsen  der  männlichen  Harnröhre  analog  gebaut  sind, 
aber  sie  an  Grösse  etwas  übertreffen. 

Man  findet  diese  Drusen  bei  unzüchtigen  Mädchen  und  Frauen  grösser  als 
bei  schamhaften.  Sie  liegen  hinter  dem  Corutrictor  cwrim*,  und  vor  dem  Tran»- 
verms  perinei,  im  hinteren  Theile  der  grossen  Schamlippen,  und  können  daselbst 
zuweilen  durch  Druck  zwischen  Daumen  und  Zeigefinger  gefühlt  werden.  Com- 
primirt  man  auf  diese  Weise  den  hinteren  Theil  der  grossen  Schamlippen,  so  ent- 
leert sich  gewöhnlich  eine  gelbliche,  nicht  speeifisch  riechende  Flüssigkeit  aus  ihrer 
Mündung.  Diese  Mündung  liegt  ziemlich  weit  von  der  Drüse  entfernt,  so  dass 
die  Lange  des  Ausführungsgauges  T"  —  8"'  betragt.  Schlüpfriginnehen  des  Schei- 
deneiuganges  für  den  Penis,  scheint  die  Bestimmung  dieser  Secretionsorgane  zu 
sein,  denn  sie  nässen  nur  durante  prmilu. 

Die  kleinen  Schamlippen  haben  nur  bei  Personen,  wo  sie  nicht  über  die 
grossen  Lippen  hervorstehen ,  die  rosenrothe  Schleimhautfarbe.  Ragen  sie  über 
diese  vor,  so  werden  sie  trockener,  harter  und  brauner,  und  bei  Missbrauch  der 
Genitalien  zuweilen  so  lang,  dass  sie  wie  laxe,  hahnenkammförmige  Lappen  1" 
weit  herabhängen.  Bei  den  Weibern  der  Hottentotten  und  Buschmänner  erreichen 
sie  die  exeessive  Länge  von  G"  —  8",  und  sind  als  Schürze  (talAier)  beschrieben 
worden  (Cuvier,  in  den  Mein,  du  musee  d'hist.  nat.  Tom.  III.).  Ihre  bei  einigen 
Völkern  im  nördlichen  Africa  coustant  vorkommende  Verlängerung,  erfordert  die 
blutige  Resection  derselben.  -  Die  Clitoris  wird  in  südlichen  Zoueu  grösser,  als 
in  den  gemässigten  und  kalten  Breiten.  Bei  den  Abyssinierinuen,  den  Mandigos 
und  Ibbos,  so  wie  bei  Androgenen  und  lascivcn  Frauen  überhaupt,  nimmt  ihre 
Grösse  bedeutend  zu ,  und  hat  bei  erster«  u  selbst  die  Beschneidung  als  volks- 
tümliche Operation  sanetionirt.  Als  bei  der  Bekehrung  der  Abyssinier  zum 
Christen thurae,  die  Missionäre  die  weibliche  Beschneidung  als  Ueberrest  des  Heiden- 
thums abstellten,  machten  die  Männer  Revolution,  die  nicht  früher  beigelegt  wurde, 
als  bis  ein  von  der  Propaganda  in  Rom  abgesandter  Wundarzt,  dio  Notwendig- 
keit des  alten  Brauches  feststellte.  —  Bei  besonderer  Entwicklung  kann  die  Cli- 
toris die  Stelle  des  männlichen  Gliedes  vertreten,  und  eine  Anomalie  geschlecht- 
lichen Umganges  veranlassen  (Amor  leshicw). 

Die  Barthol  in' sehen  Drüsen  wurden  zuerst  von  J.  G.  Duverney  an  der 
Kuh  gefunden,  und  neuerer  Zeit  durch  Tie  de  mau  n  (Von  den  Duverney 'scheu, 
ßartholin'schen  oder  Cowper'scheu  Drüsen  des  Weibes.  Heidelberg,  1840)  der 
Vergessenheit  entrissen. 


§.  319.  Brüste. 

Die  Brüste,  Mammae  (bei  Thieren  Ubera) ,  sind  der  anato- 
mische Ausdruck  des  ganz  nach  aussen  gekehrten,  und  für  die 
Erhaltung  eines  fremden  Daseins  wirkenden ,  weiblichen  Zeugungs- 
lebens. Sie  sitzen  bei  den  meisten  Säugethieren  am  Unterleibe, 
und  rücken  beim  Menschen   und   bei  den  Affen  (wo  die  obere 
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i  freiesteu  wird,  und  den  Säugling  trägt),  an  die  seit- 
ier  vorderen  Brustwand.  Die  erste  Klasse  der  Wirbel- 
. -~  nihrt  von  dem  ausschliesslichen  Besitze  dieser  Organe,  den 
Mammalia.    Lebendig  gebärende   Thiere  anderer  Klassen 


keine  Brüste. 

l>ie  Mammae  liegen  auf  dein  grossen  Brustmuskel ,  von  der 
--ncn  bis  sechsten  Kippe.  Eine  dem  Brustbein  parallele  Furche  — 
V-  Busen,   Sintis  —   trennt  sie  von  einander.     Ihre  Gestalt  ist 
halbkugelig,  unterliegt  jedoch,  wie  ihre  Grösse,  sehr  vielen  Ver- 
schiedenheiten, welche  durch  physiologische  LebenszusUinde ,  durch 
Klima .  Nationalität,  Alter,  selbst  durch  die  Tracht  bestimmt  werdeu. 
\u  der  höchsten  Wölbung  der  Brüste  ragt  die  sehr  empfindliche, 
durch  mechanische  Reize  sich  verlängernde  und  steifende  Brust- 
warze (Papilla),  bei  Thiereu  Zitze  (von  Ttt6£;),  hervor,  welche, 
die  Axen  beider  Brüste  mässig  nach  aussen  divergiren,  nicht 
nach  vorn,  sondern  nach  aussen  sieht.    Sie  ist,  so  wie  der  sie  um- 
gebende Warzen hof  (Areola),  von  bräunlicher  Farbe,  mehr  weniger 
vorstehend,  oder  in  ein  Grübchen   zurückgezogen,  runzelig,  und 
reich  an  feineu  Tastwärzchen.    Talgdrüsen  münden  zwischen  den 
Kunzein  der  Brustwarze,  und  auf  ihrer  Spitze  öffnen  sich,  wie  gleich 
erwähnt  wird,  die   1(5 — 20  Ausführuugsgänge  der  Brustdrüse.  — - 
Nicht  immer  sind  beide  Brustwarzen  an  Dicke  und  Länge  gleich. 
Stillende  Frauen  reichen   ihren  Säuglingen  lieber  und  öfter  jene 
Brust,  welche  die  grössere  Warze  hat. 

Die  Grösse  der  Brust,  ihre  halbkugelige  Form,  und  ihre  weiche 
Consistenz,  hängt  weniger  von  der  Entwicklung  des  eigentlichen 
Drüsengowebes,  als  von  der  Prävalcnz  des  fettbeladcnen  Umhüllungs- 
Bindegewebes  ab.  Deshalb  sind  es  nicht  immer  grosse  Brüste, 
welche  viel  Milch  geben. 

Cruveilhier  bemerkt  .  dass  die  linke  weibliche  Brust  fast  immer  etwas 
grösser  als  die  rechte  ist.  Dieses  scheint  mir  dadurch  bedingt  zu  sein,  dass  die 
Mutter  den  Säugling,  um  den  rechten  Arm  frei  zu  behalten,  auf  dem  linken  Arme 
trägt,  und  deshalb  die  linke  Brust  häufiger  zum  Stillen  verwendet.  —  Am  männ- 
lichen Thorax  steht  ausnahmsweise  eine  Brustwarze  hoher  als  die  andere.  Ihr 
Standort  entspricht  gewöhnlich  dem  Zwischenraum  der  4.  und  Rippe,  nur  selten 
der  ö.  und  6.,  und  steigt  zuweilen  in  den  nächst  unteren  Zwischenrippenraum  herab. 

Die  männlichen  Brüste,  welche  bis  zur  Pubertätszeit  den  weiblichen  voll- 
kommen gleichen,  verkümmern  bei  Erwachsenen,  ohne  jedoch  gänzlich  zu  schwin- 
den ,  und  es  gehört  unter  die  seltenen  Ausnahmen  ,  wenn  ihre  Vitalität  sich  bis 
zur  Erzeugung  wahrer  Milch  steigert.  Dieses  kommt  zuweilen  um  die  Pubertäts- 
periode von  Knaben  vor  Hexenmilch  .  Der  merkwürdigste  und  verbürgteste  Fall 
von  Milchabsonderung  in  männlichen  Brüsten,  wird  von  A.  Humboldt  (Reise  in 
die  Aequinoctialgegendeu  des  neuen  Cotitinents.  2.  Bd.  pag.  40;  erzählt,  wo  ein 
Manu  ,  während  der  Krankheit  seiner  Frau  .  sein  Kind  fünf  Monate  lang  stillte. 
Ein  neuerer  Fall  der  Art  wird  von  Häser  in  dessen  Archiv.  1*44.  pag.  272  be- 
richtet.   In  unseren  Schafzüchtvreieu  kommen  milchende  Böcke  nicht  so 
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vor.  —  Vennehrung  der  Warzen  auf  Einer  Brust  (Tie  de  mann,  Siebold),  Ver- 
mehrung der  Brüste  bis  auf  5  (Haller,  Moore,  Percy),  abnorme  Lage  derselben 
als  Mamviae  erraficae  in  der  Achsel,  anf  dem  Rücken,  am  Schenkel  (Bartholin, 
Siebold,  Robert),  gehören  unter  die  Seltenheiten.  —  Sehr  gewöhnlich  findet  mau 
bei  Schwangeren  und  Säugenden,  10  und  mehr  kleine,  milchsecernirende  Dräs- 
chen im  Bereiche  des  Warzenhofes,  wo  sie  die  Haut  desselben  hügelig  empor- 
wölben, und  auf  der  Höhe  dieser  Hügel  münden.  Morgagni  hat  sie  als  Tuher- 
rtila  areolae  erwähnt,  ohne  ihre  Natur  zu  kennen.  Luschka  bezeichnet  sie  als 
Glandulae  lac/ifrrae  aberrantea.  —  Vollkommenen  Mangel  der  Brustwarzen ,  und 
Oeffnung  der  Milchgange  in  eine  Grabe  statt  der  Warze,  hat  Cruvcilhier  bei 
einer  53jährigen  Frau  beobachtet 


§.  320.  Bau  der  Brüste. 

Die  Structur  der  Brust  untersucht  man  um  besten  an  milch- 
hältigen  Brüsten  von  Leichen  schwangerer  oder  stillender  Frauen. 
Die  Brustdrüse  ist  nach  dem  Typus  einer  acinösen  Drüse  gebaut. 
Sie  lässt  sich  aber  nicht  in  mehrere,  der  Zahl  der  Ausführungsgänge 
entsprechende  Lappen  zerlegen,  da  die  bindegewebige  Grundlage 
des  DrÜ8enparenchyms  ein  continuirliches  Gerüste  bildet,  an  welchem 
sich  keine  Septa,  als  Scheidewände  einzelner  Drüsenlappen  darstellen 
lassen.  Nur  das  subeutaue  Bindegewebe  zeigt  in  so  ferne  eine  blätterige 
Anordnung,  als  in  den  Lücken  und  Räumen  zwischen  den  Blättern,  das 
die  Drüse  umhüllende  Fett  abgelagert  ist.  Die  16 — 20  baumartig  ver- 
zweigten Ausführungsgänge  der  Brustdrüse  (Ductus  lactiferi  s.  galacto- 
phori)  convergiren  gegen  den  Grund  der  Warze,  erweitern  sich  unter 
der  Areola  zu  den  sogenannten  Milchbehältern  (Sinus  lactei),  ohne 
zu  anastomosiren ,  verengern  sich  hierauf,  und  steigen  zuletzt  gegen 
die  Spitze  der  Warze  auf,  wo  sie,  zu  zwei  oder  drei,  zwischen  den 
Runzeln  der  Warze  mit  feinen  Oeffnungen  münden.  Ihre  Wand  be- 
steht aus  Bindegewebe  mit  elastischen  Fasern,  aber  ohne  organischen 
Muskelfasern.  An  den  traubig  gruppirten  Endbläschen  (Acini)  der 
Ductus  lactiferi  verdünnt  sich  die  bindegewebige  Wand  sehr  auf- 
fallend, und  lässt  eine  structurlose  Innenschichte  erkennen.  Der 
Hohlraum  der  Drüsengänge  und  der  Acini  wird  durch  ein  hohes 
Cylinderepithel  bedeutend  verengt.  Diese  Hohlräume  vergrössern  sich 
bei  schwangeren  Frauen,  und  füllen  sich  mit  dem  charakteristischen  Be- 
standtheü  der  Milch,  den  Milchkügelchen,  welche  sich  in  den  Epithelial- 
zellen  der  Acini  bildeten,  und  durch  Dehiszenz  derselben  frei  wurden. 
—  In  den  Brüsten  von  neugebornen  Knaben  und  Mädchen  finden  sich 
nur  die  Hauptstämme  der  Milchgänge  vor,  an  welchen,  als  Andeu- 
tung der  erst  später  hinzukommenden  Verzweigung,  kolbenförmige 
Anhängsel  aufsitzen.  Die  Endacini  der  Drüsengänge  entwickeln  sich 
erst  in  bereits  geschlechtsreifen  Mädchen.  In  den  climacterischen 
Jahren  beginnt  der  Schwund  der  Brustdrüse,  von  welcher  sich  im 
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hohen  Alter  der  Frau  nur  eine  dünne  Bindegewebsscheibe  erhält,  in 
welcher  die  ihrer  acinöscn  Endbläschen  verlustig  gewordenen,  dünn- 
wandigen und  collabirten  Milchgänge  mit  spärlichen  Ausläufern  blind 
endigen. 

Die  Brustwarze  und  der  Warzenhof  besitzen  glatte  Muskelfasern.  In  der 
Warze  bilden  sie  ein  Netzwerk  von  LSngs-  und  Kreisfaseru,  durch  dessen  Maschen 
die  Ductus  lactiferi  gegen  die  Spitze  der  Warze  aufsteigen.  Die  Kreisfasern  der 
Brustwarze  bedingen  durch  ihre  Zusammeuziehung  die  Verlängerung,  und  zugleich 
mit  den  Längsfaseni  da»  Hartwerden  der  Warze  auf  mechanische  Reize  (Kitzeln, 
8augen).  Im  Warzenhofe  erscheinen  die  Faserzüge  mehr  concentrisch  geordnet, 
und  nehmen  gegen  die  Papille  hin  an  Stärke  zu.  Die  dunkle  Färbung  der  Brust- 
warze und  ihres  Hofes  rührt  von  Pigmentirung  der  unteren  Schichten  des  Mucus 
Malpighii  her. 

Die  Arterien  der  Brust  stammen  aus  der  ArUria  uiammaria  interna  und 
der  Arteria  axillaris.  Die  Venen  übertreffen  die  Arterien  so  sehr  an  Um- 
fang, das»  ihre  hochliegenden  Zweige  auch  bei  gesunden  Brüsten  durch  das  zarte 
Integument  als  blaue  Stränge  durchscheinen.  Der  von  Haller  und  später  von 
Sebastian  (De  circulo  venoso  areolae.  Oroeuingae,  1837)  beschriebene  Venen- 
kreis im  Warzenhofe  ist  au  zwei  Exemplaren ,  die  ich  vor  mir  habe,  nicht  ge- 
schlossen, sondern  umgiebt  nur  2/3  der  Brustwarze.  Die  Saugadern  verbinden  sich 
mit  den  Lymphdrüsen  des  vorderen  Mittelfcllraums ,  und  mit  jenen  der  Achsel- 
höhle. Auch  eine  oder  zwei  au  der  Clavicula  liegende  Lymphdrüsen  nehmen 
Saugadern  aas  der  Brust  auf.  —  Zufolge  einer  von  C.  Eckhard  vorgenommenen 
genauen  Untersuchung  der  Nerven  der  Brust  (Beiträge  zur  Anatomie  und  Phy- 
siologie. 1.  Heft.  Giessen,  1855)  zerfalleu  diese  in  Haut-  und  Drüsennerveu.  Die 
Uautnerven  entspringen  :  1.  nus  dem  zweiten  bis  sechsten  Nervus  intercoslali»,  und  zwar 
aus  jenen  Aesten  derselben,  welche  als  Nervi  nitavei  pectoris  laterale»  und  ante- 
riores bezeichnet  werden,  und  2.  aus  den  vom  Armnervengeflecht  abgegebenen  Nervi 
pectorales  anteriore».  Die  eigentlichen  Drüsennerveu  sind  Aeste  des  4.  bis  6.  Nervus 
cutanea»  pectoris  lateralis,  und  jener  sympathischen  Zweige,  welche  mit  der  Arteria 
thoracica  lonyu  und  mit  den  vorderen  Rami perforautes  der  Arteriae  inlercostales  in 
die  Brustdrüse  gelangen.  Die  Drüsennerven  halten  sich  an  die  grösseren  Ductiis 
lactiferi,  und  kommen  mit  diesen  bis  in  die  Haut  der  Areola.  Nicht  alle  Tast- 
wärzchen der  eigentlichen  Cutis  des  Warzenhofes  enthalten  Nerven.  Viele  der- 
selben besitzen  blos  Gefässschlingcn.  In  den  nerveuhältigen  Papillen,  hausen  bald 
Tastkörperchen,  bald  Pacini'sche  Körperchen.' 

Die  Muttermilch,  Lac,  ist  die  naturgeznässeste  Nahrung  des  Neugebo- 
renen bis  zum  Ausbruche  der  Zähne,  und  die  einzige,  welche  nichts  kostet  Wir 
sehen  in  ihr  eine  Fettemulsion,  welche  aus  Wasser,  Käsestoff,  Fett  (Butter),  Milch- 
sucker,  und  einem  geringen  Antheil  mineralischer  Salze  besteht.  Mikroskopisch 
untersucht  zeigt  sie:  1.  Milchkörperchen,  von  0,050'" — 0,006'"  Durchmesser. 
8ie  sind  Fetttröpfchen,  mit  einer  Hülle  von  Käsestoff,  fliessen  beim  Stehenhissen 
der  Milch  zu  grösseren  Kügelchen  zusammen,  und  bilden  den  Kahm.  2.  Colo- 
strum kugeln  (Donne),  viel  grösser,  von  0,01'"— 0,05'"  Durchmesser.  Sie  finden 
sich  nur  in  der,  durch  einige  Tage  vor  und  nach  der  Geburt  abgesonderten  Milch 
(Colostrum),  und  scheinen  durch  Milchkörperchen  ausgedehnte  Epithelialzellen  zu 
sein.  Durch  Filtriren  lassen  sich  die  geformten  Bestandteile  von  dem  flüssigen 
Menstruum  der  Milch,  Plasma  lactis,  abscheiden.  Das  Plasma  aber  trennt  sich, 
durch  den  Act  des  Gerinnens,  in  Käsestoff  und  Molkenflüssigkeit  (Stemm  lacti»), 
welche  letztere  aus  Wasser,  Milchzucker  und  Salzen  besteht.  —  Pferde-  und  Esels- 
milch stehen  in  Hinsicht  ihrer  chemischen  Zusammensetzung  der  menschlichen 
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Milch  am  nKchston.  Die  Kirgisen,  welche  ein  aus  Pferdorailch  bereitetes,  gegoh- 
renes  und  berauschende»  Getränk  —  den  Cumi«  —  gemessen,  kennen  die  Lun- 
gensucht nicht.  Man  hat  darum  neuester  Zeit  die  Bereitung  und  den  Gebrauch 
des  Cumis,  auch  bei  uns  als  Vorbauungs-  und  Palliativmittel  dieser  mörderischen 
Krankheit  empfohlen. 

ELL  Mittelfleisch. 
§.  321.  Ausdehnung  und  Grenzen  des  Mittelfleisches. 

Mittel  fleisch  oder  Damm,  Perineum  (zTjpt'vesv,  nicht  zspivesv 
oder  zept'vsiov,  da  es  von  7njpt<;  oder  ^pa,  Beutel,  d.  i.  Hodensack, 
und  nicht  von  ~zpl  und  vr.o;  stammt)  heisst  die  zwischen  After  und 
Hodensack  bei  Männern,  zwischen  After  und  hinterem  Winkel  der 
Schamspalte  bei  Weibern  liegende  Gegend.  Das  weibliche  Peri- 
neum wird  deshalb  viel  kürzer  sein,  als  das  männliche  Aeltere 
Schriftsteller  führen  es  als  Interfemineum  an,  qttia  inter  femina  (alte 
Diction  statt  femora)  jacet.  Man  kann  also  auch  das  männliche 
Mittelfleisch  sehr  wohl  Interfemineum ,  aber  niemals  Interfemininum 
nennen,  was  gar  keinen  Sinn  hat. 

Bei  äusserer  Besichtigung  geht  das  Mittelfleisch  seitwärts,  ohne 
bestimmte  Grenze,  in  die  innere  Fläche  der  Schenkel  über.  Die 
Verbindungslinie  beider  Sitzknorren  trennt  es  von  der  Aftergegend. 
In  der  Tiefe  bestimmt  der  knöcherne  Schambogen,  von  den  Sitz- 
knorren bis  zur  Schamfuge  hinauf,  seine  Breitenausdehnung. 

Die  hier  folgende  Boschreibung  gilt  nur  vom  männlichen  Peri- 
neum. Ich  gebe  sie  so,  dass  ich  zuerst  die  Muskeln  schildere,  welche 
die  Ebene  des  Schambogens  einnehmon,  und  in  einem  näheren 
Verhältniss  zu  den  bereits  bekannten  Geschlechts-  und  Harnwerk- 
zeugen (Harnröhre  und  Wurzel  des  Gliedes)  stehen,  und  dann  auf 
die  Fascien  übergehe,  welche  den  Ausgang  des  kleinen  Beckens 
vor8chlie8sen. 

§.  322.  Muskeln  des  Mittelfleisches. 

a)  Der  paarige  Sitzknorren-Schwellkörpermuskel,  Mus- 
culus tschio-eavernosus.  Er  liegt  auf  der  unteren  Fläche  der  Wurzol 
des  Schwellkörpor8  des  Gliedes  auf,  entspringt,  wie  dieser,  am  Sitz- 
knorren, schlägt  sich  um  den  Schwellkörper  herum  zu  dessen  Aussen- 
fläche,  und  verliert  sich  in  der  fibrösen  Hülle  desselben.  Bei  Weibern 
hat  er  dieselbe  Beziehung  zum  Schwellkörper  der  Clitoris.  Zuweilen 
geht  eine  fibröse  Fortsetzung  desselben,  auf  dem  Rücken  des  Gliedes, 
mit  demselben  Muskel  der  anderen  Seite  eine  Verbindung  ein,  wo- 
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durch  eine  Schlinge  über  die  Rückengeftisse  des  Gliedes  gebildet 
wird.  Die  Schlinge  kann  durch  Compression  der  Dorsalvene  viel- 
leicht Einfluss  auf  den  Mechanismus  der  Ercction  nehmen. 

Dieser  Muskel  soll  die  Wurzel  des  Schwellkörpers  gegen  den  Sitzknorren 
drücken,  und  dadurch  den  Rüekfluss  des  venösen  Blutes  hemmen,  —  somit  Ercc- 
tion veranlassen,  weshalb  er  früher  Errrtor  penh  genannt  wurde.  Da  er  will- 
kürlich wirkt,  die  Krectirm  dagegen  ha'ufig  unwillkürlich  eintritt,  und  mitunter  hei 
dem  besten  Willen  unmöglich  wird,  so  kann  in  der  Compression  der  Wurzel  der 
Schwellkörper  des  Gliedes,  wenn  sie  wirklich  stattfindet,  nicht  die  einzige  Bedin- 
gung der  Erection  liegen. 

Hier  mag  auch  der  von  Santorini  zuerst  beobachtete,  (Tab.  XV.  Fig.  .'*.). 
aber  seither  vergessene,  von  P.  Vlacovich  in  Padua  wieder  aufgefundene,  anomale 
Muicuhi*  i*ehio-puhi<-u*  erwJihnt  werden  ,  dessen  Ursprung  und  Ende  der  Name 
sagt    Ausführliches  über  ihn  enthält  Vol.  X  der  Atti  dell'  Istituto  Veneto. 

b)  Der  unpaaro  Zwiebel-Schwollkörpermuskel,  Musculus 
bulbo-carernosus.  Er  umfasst  den  Bulbus  urethrae  von  unten.  Nach 
hinten  hängt  er  mit  dem  vorderen  Ende  des  Sphincter  ani  externus 
und  dem  oberflächlichen  Musculus  transversus  perinei  zusammen.  Er 
fehlt,  sammt  dem  Bulbus,  im  weiblichen  Geschlechte,  und  wird  durch 
den  Constrictor  cunni  ersetzt.  Man  kann  an  ihm  zwei  ganz  symme- 
trische Seitenhälften  unterscheiden,  welche  von  einem  tendinösen 
kängsstreifen  (Raphe)  an  der  unteren  Fläche  des  Bulbus  entspringen. 
Die  hintersten  seiner  Fasern  inseriren  sich  in  das  Ligamentum 
trianguläre  urethrne. ,  die  mittleren  und  vorderen  Fasern  gehen  in 
die  fibröse  Haut  der  Schwellkörper  des  Gliedes  über.  Beide  Hälften 
des  Muskels  und  ihre  mediane  Raphe,  bilden  somit  eine  Art  Halfter 
um  den  Bulbus  Urethra«,  können  diesen  durch  Heben  seiner  unteren 
Wand  verengern,  und  wenn  dieses  Heben  zuckend  geschieht,  Harn 
und  Samen  aus  der  Harnröhre  stossweise  hervortreiben.  So  dachte 
man  wenigstens,  und  diese  gedachte  Wirkungsweise  veranlasste  auch 
die  alte  Benennung  Kjaculator  seminis.  Auch  von  seinen  vordersten 
Fasern  wird  gesagt,  dass  sie  auf  dem  Rücken  des  Gliedes,  über  der 
Vena  dorsalis  penis,  sich  aponeurotisch  verbinden. 

c)  Die  queren  Dammmuskeln,  Musculi  transversi  perinei. 
Der  oberflächliche  entspringt  vom  aufsteigenden  Sitzbeiuaste, 
nahe  am  Tnber  ischii ,  geht  nach  ein-  und  etwas  nach  vorwärts, 
und  verbindet  sich  in  der  Mittellinie  theils  mit  dem  entgegenge- 
setzten, theils  mit  dem  Bulbo-cavernosus,  Sphincter  ani  externus  und 
Levator  ani.  Die  Stelle,  an  welcher  die  genannten  Muskeln  theils 
fleischig,  theils  sehnig  sich  mit  einander  verbinden,  führt  bei  einigen 
Autoren  nicht  mit  Unrecht  den  Namen:  Ceutrum  carneo-tendineum 
perinei.  —  Der  tiefe  quere  Datnmmuskel  entspringt  über  dem 
vorigen,  aber  weiter  nach  vorn,  vom  absteigenden  Schambein-  und 
aufsteigenden  Sitzbeinast ,  und  hat  dieselbe  Richtung  und  Insertion, 
wie  der  oberflächliche.    Er  lässt  durch  eine  Lücke  zwischen  seinen 
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Fasern,  die  Vena  profunda  penis  zur  Vena  pndenda  gelangen,  und 
übt  somit  eine  verengernde  Wirkung  auf  dieses  Gcfäss  aus. 

d)  Der  Zusammenschnürer  der  Harnröhre,  Mmcultis  con- 
strictor  urethrae  (besser  wohl  Compressor  partis  memhranaceae  urethrae). 
lieber  diesen  Muskel  weiehen  die  Angaben  von  Wilson,  Guthrie, 
und  J.  Müller  bedeutend  ab.  Ich  fasse  ihn  nach  der  einfachen 
Schilderung  von  Santorini  (simplex  sigillum  veri)  so  auf.  Die 
hinter  dem  Ligamentum  trianguläre  nrethrae  gelegene  Pars  mem- 
branacea  urethrae  wird  in  ihrer  ganzen  Länge  von  zwei  Muskel- 
bündeln  umgeben ,  welehe  vom  absteigenden  Schambeinaste  ent- 
springen ,  und  zwar  in  gleicher  Höhe  mit  der  Durchbohrungsstollo 
des  Ligamentum  trianguläre  urethrae  durch  die  Harnröhre.  Das  obere 
dieser  beiden  Bündel  geht  über,  das  untere  unter  der  Pars  mem- 
hranacea  urethrae  bogenförmig  wog,  und  beide  verwachsen  in  der 
Medianlinie  mit  ihren  von  der  anderen  Seite  herüberkommenden 
Gegnern,  so  dass  eine  breite  musculöse  Zwinge  gegeben  wird,  welche 
die  Harnröhre  zusammenpressen  kann. 

Der  Transversa*  perinri  profundus  schlieft  sich  an  da«  untere  Bündel  des 
Compressnr  urethrae  an.  von  welchem  or  oft  nicht  zu  trennen  ist.  Die  Glandulae 
Vowperi  werden  von  den  unteren  Bündeln  des  Compressor  urethrae  (und  Trant- 
vtrtut  perinei  profundus)  förmlich  umwachsen. 

Im  weiblichen  Geschlechte  findet  sich  am  Scheideneingang  der 
Scheidensch nürer,  Constrictor  ennni.  Es  ist  nicht  sehr  schwer, 
sich  durch  Präpuration  dieses  Muskels  zu  überzeugen,  dass  die 
grössere  Anzahl  seiner  Fasern  dem  Sphincter  ani  externus  angehört, 
dessen  rechte  Hälfte  zur  linken  Wand  des  Scheideneinganges,  und 
dessen  linke  zur  rechten  Wand  dieser  ( )effnung  übergeht ,  um  sich 
an  der  Wurzel  der  Corpora  cavernosa  cfitoridis  zu  inseriren,  wodurch 
Sphincter  ani  extertttU  und  Constrictor  cunni  sich  als  Ein  Muskel  von 
der  Gestalt  einer  8  auffassen  lassen,  welche  oben  durch  die  Clitoris 
geschlossen  wird.  Da  der  Sphincter  tau  externus  ein  willkürlicher 
Muskel  ist,  steht  es  wohl  zu  erwarten,  dass  auch  ein  gewisser  Grad 
von  Verengerung  des  Scheideneinganges  gleichzeitig  mit  Zusammen- 
ziehung  des  Afters  erzielt  werden  kann. 

Literatur  über  die  Mittelfleischmuskeln:  J.  WiUon,  Description  of  two 
Musclcs  surrounding  the  Membranous  Part  of  the  Urethra ,  in  Lond.  Med.  8urg. 
Transact.  1801*.  Wilson  würdigte  besonders  die  von  der  hinteren  Schamfugen- 
flärhe  zur  Pars  membranacea  urethrae  herabkom inenden  Muskelbündel  (Wilaon'- 
seher  Muskel  der  Autoren),  welche,  seiner  Angabe  nach,  eine  Schlinge  um  die 
Harnröhre  bilden  sollen,  was  allerwSrts  in  Abrede  gestellt  wurde.  —  G.  J.  Guthrie, 
Beschreibung  des  Musculus  compressor.  Leipzig,  1836.  Nach  Santorini'»  Ansicht, 
aber  bei  weiten«  ausführlicher.  —  C,  Ränget,  sur  le«  appareils  musculaires  du 
perinee.  Gaz.  m6d.  1856.  Nr.  41.  -  //.  Luschka,  über  die  Musculatur  des  weib- 
lichen Perineum  ,  in  den  Denkschriften  der  kais.  Akad.  Bd.  XX.  ~  Vorzügliche 
Beachtung  verdient  Kohlrausch,  zur  Anatomie  and  Physiologie  der  Beckenorguno. 
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Fol.  Mit  3  Taf.  Lcipz.,  1854.  Diese  Schrift  roformirt  viele  herkömmliehe  Ansichten 
über  Lagenmgs-  und  Formverhältnisse  der  Beckenorgane,  und  ist  durchaus  auf 
eigene  Untersuchungen  gegründet. 

§.  323.  Fascien  des  Mittelfleisches.  Fascia  Pelvis. 

Die  Fascien  de»  Mittelfleisches  sind:  l.  Die  Fascia  perinei 
superficialis,  2.  die  Fascia  perinei  propria,  und  3.  die  Fascia  pelvis. 
Keine  dieser  drei  Fascien  gehört  dem  Mittelfleisch  allein  an.  Wir 
werden  von  jeder  derselben  sehen,  dass  sie  sich  in  Nachbarsregionen 
dos  Mittelfleisches  fortsetzt.  So  verlängert  sich  die  Fascia  superficialis 
in  den  Hodensack  hinein  als  Tunica  dartos ,  während  die  Fascia 
perinei  propria  und  Fascia  pelvis  sich  nach  hinten  in  die  Aftergegend 
fortsetzen ,  und  dadurch  zu  wahren  Verschlussmitteln  der  ganzen 
unteren  Reckenapertur  (  Ausgang  des  kleinen  Beckens)  werden.  Wir 
wollen  die  genannten  drei  Fascien  in  umgekehrter  Ordnung  durch- 
gehen, und  mit  der  letzten,  als  Fascia  pelvis  beginnen. 

Ich  glaube  dem  leichteren  Verständniss  dieser  Fascie  dadurch 
Vorschub  zu  leisten,  dass  ich  an  ihr  ein  parietales  und  vis- 
cerales Blatt  unterscheide.  Das  parietale  Blatt  entspringt  an  der 
hinteren  Wand  der  Symphysis  ossium  pubis.  an  der  Crista  ossis  pubis, 
sowie  an  der  Linea  arcunta  interna  ossis  ilei.  Es  hängt  an  diesen 
Stellen  mit  den  sich  daselbst  festsetzenden  Fascien  des  grossen 
Beckens  (Fascia  iliaca)  und  der  Bauchwand  (Fascia  transversa)  zu- 
sammen, steigt  in  die  kleine  Beckenhöhle  hinab,  kleidet  sie  aus, 
und  überzieht  somit  drei  Muskeln,  welche  an  der  inneren  Wand  des 
kleinen  Beckens  angetroffen  werden:  Obturator  internus,  Coccygeus, 
und  Pyrifonnis.  Auf  dem  Obturator  internus  erstreckt  sich  das 
parietale  Blatt  (hier  Fascia  obturatoria  genannt)  bis  zu  dessen  un- 
terem Rand  herab ,  und  verschmilzt  daselbst  mit  dem  Processus 
falciformis  des  Ligamentum  tuberöse -sacrum  (§.  146)«  Auf  dem 
Coccygeus  und  Pyrifonnis  erscheint  es  dünner,  und  befestigt  sich, 
einen  halbmondförmigen  Bogen  bildend,  an  die  vonlere  Kreuzbein- 
fläche, einwärts  von  den  Forami  na  sacralia  antica,  so  wie  am  Steiss- 
bein.  Unter  dem  freien ,  coneaven ,  nach  innen  sehenden  Bande 
dieses  Bogens,  tieton  die  Vasa  ylutaea  und  der  Nervus  ischiadiens 
zum  grossen  Hüftloch  hin. 

Das  parietale  Blatt  hat  demnaeh  mit  dem  Versehluss  der 
unteren  Beckenapertur  nichts  zu  schaffen.  Dieser  wird  durch  da» 
viscerale  Blatt  der  Fascia  ptlris  auf  folgende  Weise  zu  Stande  ge- 
bracht. Man  denke  sich  vom  parietalen  Blatte  das  viscerale  längs 
einer  Linie  abtreten,  welche  die  Schamfuge  mit  dem  Sitzstachel 
verbindet.  Diese  Abgangsstelle  des  visceralen  Blattes  vom  parietalen 
bildet  einen  weissen ,  dichten  Streifen ,  welcher  als  Arcus  tendineus 
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bezeichnet  wird,  und  dem  Leontor  ani  (§.  270)  zum  Ursprung  dient. 
Vom  Arais  tendineus  wendet  sich  das  viscerale  Blatt  der  Beekcn- 
axe  zu,  und  gelangt  dadurch  an  jene  Organe,  welche  wie  Prostata, 
Blase  imd  Rectum,  eine  Fixirung  und  Sicherung  ihrer  Lage  in  der 
unteren  Beckenapertur  benöthigen.  Das  viscerale  Blatt  bildet  also, 
indem  es  diese  Organe  fixirt,  zugleich  das  hauptsächlichste  Ver- 
schlussmittel der  unteren  Beckenapertur.  Der  Weg,  welchen  das 
viscerale  Blatt  einschlägt,  um  zu  den  genannten  Organen  zu  gelangen, 
folgt  der  oberen  Fläche  des  I^evator  ani.  Da  nun  die  vordersten 
Bündel  dieses  Muskels  an  die  Prostata  treten,  wird  auch  der  vor- 
derste Abschnitt  des  visceralen  Blattes  zu  diesem  Organe  als  Liga- 
mentum puboprostaticum  medium  et  laterale  gelangen.  Diese  Liga- 
mente bilden,  indem  sie  die  Prostata  umschliessen,  die  äussere 
fibröse  Membran  dieser  Drüse.  Sie  fixiren  recht  augenscheinlich  die 
Prostata,  und  durch  sie  auch  die  Harnblase.  Sic  werden  deshalb 
auch  als  Ligamenta  pubo-vesicalia  erwähnt.  Der  mittlere  Abschnitt 
des  visceralen  Blattes  dringt  als  fascia  recto-vesicalis  zwischen 
Blasengrund  und  Mastdarm  ein ,  um  mit  demselben  Antheil  der 
entgegengesetzten  Beckenseite  zu  verwachsen,  und  dient  somit  vor- 
zugsweise als  Fix irungs mittel  der  vollen  Blase.  Der  hintere  Ab- 
schnitt des  visceralen  Blattes  verliert  sich  als  dünne  Bindegewebs- 
schiehte  auf  der  Aussenfläche  des  Mastdarms. 


§.  324.  Fascia  perinei  proprio  et  superficialis. 

Die  Fascia  perinei  propria  ist  uns  zum  Theile  schon  als  Liga- 
mentum trianguläre  urethrae  bekannt.  So  heisst  nämlich  der  vordere 
Abschnitt  derselben,  wolchor  den  Schambogen  verschliesst,  und  von 
der  Harnröhre  durchbohrt  wird.  Die  Basis  des  Ligamentum  trian- 
guläre urethrae  entspricht  der  Verbindungslinie  beider  Sitzknorren ; 
die  Spitze  dem  unteren  Rande  der  Sehamfuge.  Hinter  der  Verbin- 
dungslinie beider  Sitzknorren  nimmt  die  Stärke  der  Fascia  perinei 
propria  plötzlich  ab,  so  dass  sie  nur  mehr  eine  dünne  Bindegewebs- 
membran  darstellt,  welche  die  Untere  Fläche  des  F^evator  ani  so 
überzieht,  wie  das  viscerale  Blatt  der  Faxcia  pefvis  die  obere  Fläche 
dieses  Muskels  bekleidet.  —  Man  lässt  allgemein  das  Ligamentum 
trianguläre  aus  zwei  Blättern  bostchen.  Das  vordere  stärkere  er- 
zeugt an  der  Durchbruchstelle  der  Urethra  für  diose  oine  Scheido, 
welche  in  die  Hülle  dos  Corptts  aivernosum  übergeht.  Das  hintere 
schwächere  hängt  mit  der  fibrösen  Hülle  der  Prostata  zusammen. 
Zwischen  beiden  Schichten  liegt  der  Compressor  urethrae  (§.  322,  d). 

Die  Fascia  pt  rinei  superficialis  lässt  uns  gleichfalls  zwei  Blätter 
unterscheiden.    Das  oberflächliche  Blatt,  fettreich,  und  deshalb 
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von  einiger  Mächtigkeit,  adhärirt  nirgends  an  die  Knochen,  sondern 
verhält  sieh  wie  gewöhnliches  subcutanes,  fetthaltiges  Bindegewehe. 
Es  geht  nach  vorn  in  die  Dartos  des  Hodensackes  über.  —  Das 
tiefe  Blatt  der  Fascia  perinei  superficialis  hängt  am  hinteren  Rande 
des  Ligamentum  trianguläre  urethrae  und  an  den  Knochen  fest, 
welche  den  Schambogen  bilden,  deckt  als  fettlose  und  dünne  Fascio 
den  Ischio-  und  Bulbo-cavernosus ,  so  wie  den  Trans  versus  perinei 
superficialis  zu,  folgt  diesen  Muskeln  zur  Wurzel  des  Gliedschaftes, 
und  verliert  sich  in  die  ebenso  fettlose  Fascia  penis. 

Wir  hüben  nicht  vergessen,  dass  die  beiderseitigen  Levntort*  ani ,  von  den 
Seitenwänden  des  kleinen  Beckens  gegen  das  untere  Mastdarmendc  convergiren, 
und  somit  einen  Trichter  bilden,  dessen  coneave  Flüche  von  der  Ftucia  pelvü, 
dessen  convexe  Flüche  von  der  dünnen  Fortsetzung  des  Ligamentum  trianguläre 
urtthae  (Faacia  perinei  proprio)  überzogen  wird.  Die  Anssenwand  dieses  Trich- 
ters ist  zugleich  die  innere  Wand  eines  Raumes,  dessen  äussere  Wand  durch  den 
Sitzknorrcn  gegeben  wird.  Dieser  fettgefüllte  Kaum  heisst  Carum  hchio-rertale. 
Seine  hintere  Wand  wird  durch  die  unteren  Fleischbündel  des  Glutatn»  magna» 
gegeben.  Nach  vorn  zu  verflacht  er  sich,  und  würde  sich  ununterbrochen  in  die 
Furche  zwischen  dem  Bulbus  urethrae  und  der  Wurzel  der  Schwellkörper  des 
Gliedes  fortsetzen,  wenn  nicht  der  Transvertu*  perinei  superficialis  ihm  seine  vor- 
dere Grenze  anwiese. 

Im  weihlichen  Geschlechte  verhalten  sich  die  Fascien  des  Mittel  fleische« 
der  Hauptsache  nach,  wie  im  männlichen.  Der  einzige  Unterschied  von  Bedeutung 
liegt  darin,  dass.  während  im  männlichen  Geschlechte  die  Mittelfleisch-Fascien 
blos  zwei  Oeftnungen  ,  für  Mastdarm  und  Harnröhre  ,  frei  zu  lassen  hatten  ,  im 
Weibe  noch  eine  dritte  emittiere)  für  den  Durchgang  der  Scheide  hinzukommt. 
Luschka,  die  Ftuicia  jteltis.  Sitzungsberichte  der  kais.  Akad.  18.01». 

§.  325.  Topographie  des  Mittelfleisches. 

Die  Präparation  des  Mittelfleisches  ist  eine  der  schwierigsten 
Aufgaben  für  den  Neuling  in  der  praktischen  Zergliederungskunst, 
und  wird  wohl  kaum  beim  orsten  Versuch  gelingen ,  wenn  nicht 
eine  exaete  Vorstellung  über  die  localen  Verhältnisse  der  Fascien 
und  Muskeln  das  Messer  führen  hilft. 

Hat  man  die  Haut,  und  das  hochliegende  Blatt  der  Fascia 
perinei  superficialis  lospräparirt,  und  sich  überzeugt,  dass  es  sich 
nicht  in  die  Aftergogend  fortsetzt,  so  sieht  man  die  Musculi  ischio- 
carernosi,  bulbo-cavernosi,  und  transversa  perinei  superficiales  vor  sich. 
Sie  sind  vom  tiefen,  fettlosen  Blatte  der  Fascia  perinei  superficial  U 
bedeckt.  Nach  Entfernung  des  Transversus  perinei  superficialis 
geräth  man  auf  die  Glandulae  Cowperi.  —  Der  Ischio-cavernosus 
bildet  die  äussere,  der  Bulbo-cavernosus  die  innere,  der  Transversus 
perinei  superficialis  die  hintere  Wand  eines  dreieckigen  Raumes ,  in 
welchem  die  Arteria  und  der  Nervus  perinealis  superficialis,  nach 
vorn  gegen  das  Scrotum  hinziehen.    In  diesem  Dreiecke  wird  auch 
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beim  Steinschnitt  die  erste  Eröffnung  der  Harnröhre  gemacht,  um 
das  Steinmesser  auf  der  Furche  der  in  die  Harnröhre  vorher  ein- 
geführten Leitungssonde,  bis  in  die  Blase  vorzuschieben.  Hat  man 
in  die  Harnröhre  einen  Katheter  eingeführt,  welches  nie  unterlassen 
werden  soll ,  so  fühlt  man  denselben  durch  den  Bulbus  urethrae 
durch,  und  kann  hierauf  den  Mmcu/us  bulbo-cavernosus  und  den 
transversa*  periuei  superficialis  ganz  entfernen,  um  die  Art  und  Weise 
kennen  zu  lernen,  wie  der  Katheter  am  leichtesten  in  die  Blase 
gleitet.  Dieses  nützliche  Experiment  kann  überhaupt  nicht  häutig 
genug  vorgenommen  werden,  und  wird  dem  Studirenden  eine  ge- 
wisse Fertigkeit  in  einer  chirurgischen  Manipulation  verleihen, 
welche  er  am  Krankenbette  sich  nicht  so  bald  eigen  machen  dürfte. 
Gewöhnlich  stellt  sich  der  Einführung  des  Katheters  dort  ein  kleines 
HindernisB  entgegen ,  wo  die  Pars  membranacea  urethrae  das  Liga- 
mentum trianguläre  urethrae  durchbohrt.  Vor  diesem  Ligament  liegt 
der  Bulbus  urethrae ,  in  welchem  die  untere  Wand  der  Harnröhre 
sich  etwas  ausbuchtet.  Ist  der  Schnabel  des  Katheters  in  diese 
Bucht  gerathen,  was  bei  zu  starkem  Drucke  nach  abwärts  immer 
der  Fall  sein  wird,  so  muss,  wenn  man  den  Griff  des  Katheters 
senkt,  in  der  Meinung,  seinen  Schnabel  durch  die  Pars  membranacea 
urethrae  weiter  gleiten  zu  lassen ,  der  Schnabel  sieh  vielmehr  am 
Ligamentum  trianguläre  stemmen.  Senkt  man  den  Griff  noch  mehr, 
und  mit  Gewalt,  so  wird  der  Schnabel  das  Ligament  durchbohren, 
und  sich  einen  falschen  Weg  bahnen ,  welcher  sicher  nicht  in  die 
Harnblase  führt.  Am  Lebenden  kann  das  Nämliche  geschehen.  Das 
beste  Mittel  diesem  gefahrlichen  Accidens  vorzubeugen,  besteht 
darin,  das  Glied  auf  dem  in  seiner  Harnröhre  steckenden  Katheter, 
so  viel  als  möglich  in  die  Höhe  zu  ziehen.  Dadurch  wird  die 
Urethrae  gespannt,  ihre  untere  ausgebuchtete  Wand  im  Bulbus  ge- 
hoben, und  der  Katheter  gleitet  nicht  selten  von  selbst  durch  seine 
eigene  Schwere  über  diese  gefährliche  Stelle  weg.  Das  anatomische 
Präparat  des  Mittelfleisches  vor  Augen,  wird  sich  jeder  Schüler  die 
Regeln  des  Katheterisirens  selber  entwerfen  können,  welche,  wenn 
sie  nur  aus  Büchern  memorirt  werden,  kaum  zu  verstehen  sind. 

Räumt  man  nun  das  Fett  aus  dem  Cavnm  ischio-rectale  heraus, 
so  kann  man  gewahren ,  wie  die  Fascia  perinei  propria  sich  vom 
hinteren  Rande  des  Ligamentum  trianguläre  als  dünne  Bindegewebs- 
binde  auf  die  untere  Fläche  des  Levator  ani  fortsetzt ,  und  wird 
hierauf  der  Tuber  ischii  abgesägt,  so  sieht  man  den  Zug  der  Fasern 
des  Musculus  levator  ani,  welche  gegen  den  After  herab  convergiren. 
Die  geringe  Spannung  dieses  Muskels  erschwert  seine  Darstellung 
bedeutend,  und  es  ist  deshalb  unerlässlich  nothwendig,  den  Mastdarm 
mit  einem  cylindrisch-zugesehnittenen  Schwämme  mässig  anzufüllen, 
und  ein  mit  einem  Faden  versehenes  Querhölzchen  über  dem  Limb  na 


732 


g.  Sä«.  Die  SMawhfts*. 


ani  in  der  Mastdarmhöhle  zu  fixiren  ,  damit  man  das  Rectum  nach 
unten  anspannen,  und  dadurch  die  zum  Orificium  ani  convergirenden 
Muskeln  deutlicher  unterscheiden  kann. 

Wurde  der  ganze  Hodensack  entfernt,  und  nur  das  Glied 
belassen,  so  wird  man,  bei  starkem  Herabsenken  des  letzteren,  und 
einiger  Nachhilfe  mit  dem  Scalpell,  jenes  Stückes  des  Ligamentum 
trianfftUare  ansichtig  werden,  welches  zwischen  der  Durchtrittsstelle 
der  Urethra  und  dem  Ligamentum  arcuatum  pubis  liegt,  und  ober- 
halb der  Urethra  durch  die  Rückeugofasse  des  männlichen  Gliedes 
perforirt  wird. 

Die  Fascia  pelvis,  die  Ligamenta  pubo-prostatica  oder  vesicalia, 
können  nur  von  der  Beckenhöhle  aus  präparirt  werden.  Es  wird 
die  Beckenhöhle ,  durch  Abtragung  des  linken  ungenannten  Beins, 
seitwärts  eröffnet.  Ist  die  Harnblase  mit  Wasser  mässig  gefüllt, 
und  vom  rechten  ungenannten  Beine  abgezogen,  so  spannt  sich  das 
Peritoneum,  welches  von  der  Seitenwand  des  kleinen  Beckens  zur 
Harnblase  geht,  und  muss  entfernt  werden,  um  den  Arcus  tendineus 
der  Fascia  pelvis  sehen  zu  können.  Wird  nun  auch  die  Fascia  pelvis 
entfernt,  so  übersieht  man  die  ganze  Ausdehnung  des  Urprungs  des 
Afterhobors,  von  der  Symphysis  bis  zur  Spina  ischii.  Hat  man  den 
Schnitt  nicht  durch  die  Symphysis,  sondern  links  von  ihr  gefuhrt, 
so  überblickt  man  das  relative  Verhältniss  der  Fascia  pelvis  und 
Fascia  perinei  prapria ,  und  die  Organe,  welche  zwischen  dieson 
Fascien  Platz  greifen.  —  Die  Ligamenta  puho-prostatica  werden  sich 
beim  Zurückbiegen  der  Blase  gegen  das  Kreuzbein  anspannen. 
Zwischen  ihnen  und  dem  Ligamentum  trianguläre  urethrae  liegt  die 
Prostata.  Auch  finden  sich  daselbst,  mehr  gegen  den  Knochenrand 
des  Schambogens  hin ,  die  Arteria  und  Vena  pudenda  communis, 
sammt  dem  gleichnamigen  Nervengeflecht.  —  Oefteres  Wiederholen 
dieser  schwierigen  Zergliederung  wird  nicht  ermangeln,  jenen  Grad 
von  befriedigender  Ortskenntniss  zu  erzeugen ,  welcher  unerlässlich 
ist,  um  die  Technik  des  Steinschnittes,  und  die  Pathologie  der 
Mastdarmabscesse  und  Mastdarmtistoln  zu  verstehen. 

Ausführliche«  enthalt  der  2.  Bd.  meiner  Uipogr.  Anat.  6.  Aufl.  —  Spezial- 
schriften  über  da«  Mittelfleisch  sind:  Froriep,  über  die  Lage  der  Eingeweide  im 
Hecken.  Weimar,  1*15.  —  ./.  Houston,  Views  of  tho  Pelvis.  Dublin,  1829.  fol.;  — 
A.  Monra,  The  Anatomy  of  the  Pelvis  of  the  Male.  Kdinb.,  1825.  f.d.  —  C.  Dtnon- 
vUliem,  sur  les  aponenroses  du  pörinee.  Arch.  gen.  de  med.  1  *.'{?.  —  77».  Morton, 
Surgical  Anatomy  of  the  Perineum.  London,  18M8.  —  A.  Retzitu,  über  das  Liga 
mentum  pelvio-prostaticum,  in  Müller»  Archiv,  1849. 

§.  326.  Die  Steissdrüse. 

Luschka  entdeckte  bei  der  anatomischen  Untersuchung  der 
Muskeln  des  Mittelfleisches  und  der  Aftergegend,  diese  merkwürdige 
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Drüse.  Ich  schalte  sie  deshalb  am  Schlüsse  des  Perineum  ein,  und 
widme  ihr  einen  eigenen  Paragraph,  zu  Ehr'  und  Preis  des  hoch- 
verdienten Mannes,  dessen  Namen  sie  verewigt.  Wer  hätte  geahnt, 
dass  die  präparirende  Anatomie  im  menschlichen  Leibe  noch  ein 
neues  Organ  finden  könne.  Um  so  grösser  der  Ruhm  des  anato- 
mischen Meisters,  der  unsere  Wissenschaft  mit  diesem  schönen  Funde 
beschenkte. 

Ich  möchte  sagen,  anatomische  Entdeckungen  sind  um  so 
grösser,  je  kleiner  das  Gefundene.  Und  klein  ist  diese  Drüse  für- 
wahr, sonst  wäre  sie  nicht  so  lange  ungekannt  geblieben.  Sie  Hegt 
unmittelbar  vor  der  Steissbeinspitze,  als  ein  kaum  hanfkorngrosses 
Klünipchen,  mit  hügeliger  Oberfläche.  Man  hat  den  Steissbcinur- 
sprung  des  Sphincter  ani  externus  abzutragen,  um  auf  ein  fibröses 
Blatt  zu  treffen,  mittelst  welchem  die  hinter  dem  After  vorbei- 
ziehenden Fasern  der  beiderseitigen  Levatores  ani  unter  einander 
zusammenhängen.  Auf  diesem  fibrösen  Blatte  liegt  die  Steissdrüse 
auf,  und  erhält  durch  eine  kleine  Oeffnung  desselben,  Gefasse  und 
Nerven,  erstere  aus  der  Arteria  sacralis  media,  letztere  aus  dem 
sympathischen  Ganglion  coccygettm.  Ein  aus  Bindegewebe  und  orga- 
nischen Muskelfasern  bestehendes  Fasergerüste ,  welches  einfache 
und  verästelte  Schläuche  einschliesst,  bildet  nach  Luschka  die 
Grundlage  des  winzigen  Organs.  Die  Schläuche  enthalten  Kerne 
und  Zellen.  Auffallend  erscheint  der  Reichthum  der  Drüse  an  sym- 
pathischen Nervenfäden,  welche  mit  kolbenförmigen  Anschwellungen 
endigen.  Arnold  erklärte  sich  gegen  die  Existenz  von  geschlossenen 
Schläuchen,  indem  er  dieselben  von  den  Arterien  aus  injiciren 
konnte.  Sie  wären  somit  Blutgefässe.  Dieses  Umstandes  und  der 
zahlreichen  organischen  Muskelfasern  wegen,  könnte  man  die  Steiss- 
drüse als  eine  Art  Caudalherz  ansehen,  wie  ein  solches  im  Schwänze 
des  Aales  vorkommt. 

H.  Luschka,  Hirnanhang  und  Steissdrüse.  Berlin,  1860.  —  W.  Krause,  anat. 
Untersuchungen,  1861.  —  Arnold,  Archiv  für  path.  Anat.  32.  Bd.  —  E.  Sertoli, 
über  die  ßtruetur  der  StcissdrÜBe,  ebend.  42.  Bd. 

B.  Fragmente  aus  der  Entwicklungs- 
geschichte. 

§.  327.  Veränderungen  des  Eies  im  Eileiter  bis  zum  Auftreten 

der  Keimhaut. 

Das  hier  zu  Erwähnende  ist  meistens  Beobachtungen  an 
Thieren  entnommen.    Um  erschöpfende  Umständlichkeit  handelt  es 
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sich  wohl  nicht,  indem  die  Schüler  diese  Fragmente  ohnedies  ge- 
wöhnlich überschlagen.  Wer  sie  aber  liest,  wird  die  anatomischen 
Attribute  eines  zur  Geburt  reifen  Embryo  und  seiner  Hüllen  leichter 
verstehen  (§.  332—330). 

Das  reife  und  zum  Austritt  vorbereitete  Ei  des  Eierstockes 
besteht,  wie  früher  gesagt  wurde,  1.  aus  einer  durchsichtige u,  struc- 
turlosen,  ziemlich  dicken  und  festen  Hülle,  Dotterhaut,  Zona 
peUnciday  2.  aus  dem  Dotter,  ViteUm,  einer  kugeligen,  zähen,  aus 
körnigen ,  ihres  Fettgehaltes  wegen  das  Licht  stark  brechenden 
Elementen  bestehenden  Masse,  3.  aus  dem  Keimbläschen,  Vtsicula 
(jtrminativa ,  welches  anfangs  in  der  Mitte  des  Dotters ,  später  an 
der  inneren  Wand  der  Dotterhaut  liegt,  in  einer  durchsichtigen 
Hülle  eine  klare,  eiweissartige  Flüssigkeit  enthält,  und  an  seiner 
inneren  Oberfläche  den  Keimfleck  zeigt. 

Hat  sich  das  Ei  vom  Eierstock  getrennt,  so  wird  es  von  den 
offenen  Abdominalenden  der  Muttertrompeten  aufgenommen,  und 
durch  den  Kanal  der  Tuba  in  die  Gebärmutterhöhle  geleitet,  wobei 
die  contractilen  Fasern  der  Tuba  und  die  Fliramerbewegung  ihres 
Epithels  als  bewegende  Kräfte  wirken.  Die  Veränderungen,  welche 
das  befruchtete  Ei  während  dieses  Weges,  welcher  ziemlich  langsam 
zurückgelegt  wird  (bei  Kaninchen  3—4,  bei  Hunden  8—14  Tage 
dauert),  sind  im  Menschen  nicht  bekannt.  Die  Gelegenheit,  verläss- 
liche Beobachtungen  über  die  ersten  Veränderungen  des  Eies  im 
Eileiter  und  in  der  Gebärmutter  anzustellen,  ereignet  sich  nur  sehr 
selten,  indem  das  Weib,  welches  eben  auf  die  Fortpflanzung  des 
Menschengeschlechts  bedacht  gewesen,  sich  in  solchen  Gesundheits- 
uniständen befinden  wird,  dass  sein  plötzlicher  Tod  nur  durch  Zufall 
oder  Gewalt  erfolgen  kann.  Auch  sind  die  Beobachtungen  über 
solche  Fälle,  oder  über  abortive  Eier  aus  den  ersten  Schwauger- 
schaftsperioden,  so  unbestimmt,  und  so  wenig  übereinstimmend,  dass 
es  nothwendig  wird,  diese  Vorgänge  am  Thiere  zu  studiren,  und 
durch  vorsichtige  Anwendung  der  gewonnenen  Resultate  auf  die 
menschliche  Entwicklungsgeschichte,  eine  Lücke  der  anatomischen 
Wissenschaft  auszufüllen.  Was  die  Untersuchung  des  Thiereics 
über  diesen  Fragepunkt  lehrte,  lässt  sich  in  folgenden  Punkten 
forin  uliren. 

1.  Das  Ei  erscheint  auch  im  Eileiter  von  einem  Reste  des 
ZK«CtU  oopkoru$t  in  welchem  es  im  Eierstocke  eingebettet  war,  um- 
hüllt. Dieser  Rest  stellt  ein  unregelmässiges,  an  mehreren  Stellen 
wie  eingerissenes  Zellenstratum  dar,  welchos,  während  der  Wan- 
derung des  Eies  durch  den  Eileiter,  allmälig  abgestreift  wird  und 
schwindet,  so  dass  beim  Eintritte  in  den  Uterus  nichts  mehr  von 
ihm  übrig  ist. 
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2.  Die  Zona  pellucida  schwillt  auf,  tränkt  sich  wahrscheinlich 
durch  Imbibition  von  Flüssigkeit,  und  das  Ei  wird  grösser. 

3.  Es  lagert  sich  an  die  äussere  Oberfläche  der  Zona  eine 
Schichte  Eiweiss  ab. 

4.  Der  Dotter  wird  consistenter ,  und  seine  Körnchen  häuten 
sich  so  an,  dass  sie  das  Keimbläschen  vollständig  bergen.  Man 
sieht  es  also  nicht  mehr,  und  viele  Beobachter  glauben  deshalb,  es 
habe  aufgehört  zu  existiren.  Der  Dotter  fliegst  beim  gewaltsamen 
Zersprengen  des  Eies  nicht  mehr  als  körnige  Masse  aus,  sondern 
hält  zusammen.  Es  bildet  sich  eine  Furche  um  ihn  herum,  die  immer 
tiefer  und  tiefer  wird,  und  endlich  den  Dotter  in  zwei  Theile  theilt, 
deren  jeder  einen  hellen  Fleck  (vielleicht  das  gleichfalls  getheilte 
Keimbläschen)  enthält.  Eine  zweite  Furche,  senkrecht  auf  die  erste 
entstehend,  theilt  den  doppelten  Dotter  in  vier  Kugeln.  An  jeder 
Kugel  wiederholt  sich  diese  Theilung.  Die  Zahl  der  Kugeln  wächst 
somit  in  geometrischer  Progression.  Man  nennt  diese  Theilung  des 
Dotters  in  kleinere  Kugeln  den  Furchuugsprocess,  und  die 
Kugeln  selbst:  Fu rchungskugeln.  Durch  das  Zerfallen  des  Dotters 
in  kleinere  Kugeln  (welche  noch  immer  von  der  Zona  pellucida  zu- 
sammengehalten werden)  verliert  er  seine  Kugelform,  und  erhält, 
um  einen  rohen  Vergleich  zu  machen,  das  höckerige  Ansehen  einer 
Maulbeere.    Die  Furchungskugeln  haben  keine  besondere  Hülle. 

5.  Während  des  Furchungsprocesses  hat  das  Ei ,  durch  Ver- 
grösBerung  seiner  Zona  pellucida,  so  an  Umfang  zugenommen,  dass 
die  Furchungskugeln,  welche  sich  nicht  so  rasch  vermehren,  als 
die  Grösse  des  Eies  zunimmt ,  auseinander  weichen ,  sich  an  die 
innere  Oberfläche  der  Zona  als  einfaches  Stratum  von  Zellen  au- 
legen,  und  so  eine  mit  der  Zona  concentrische  Blase  bilden,  welche 
als  Keim  blase  oder  Keim  haut  ( Blastodenna)  den  hellen  Dotter- 
rest umschliesst.  Nur  an  einer  bestimmten  Stelle  der  Keimhaut  finden 
sich  mehrere  Schichten  von  Zellen.  An  dieser  Stelle  wird  die  Keim- 
haut weiss  und  opak  erscheinen ;  —  sie  wird  einen  Fleck  zeigeu  — 
und  dieser  Fleck  ist  der  Ausgangspunkt  aller  ferneren  auf  die 
Bildung  eines  Embryo  abzweckenden  Vorgänge,  weshalb  er  Keim- 
hügel, Discutf  proliaerus  f  genannt  wird  (Tache  emhryonaire  der 
Frauzosen). 

So  verhält  sich  der  Hergang  nach  Bisch  off»  Beobachtungen  am  Ku- 
ninchenei.  Ob  dn»  menschliche  Ei  analoge  Veränderungen  während  des  Durch- 
gangs durch  den  Eileiter  erleide,  ist  bis  jetzt  nur  Sache  des  Vermuthens.  Wie 
lauge  es  im  Eileiter  verweile,  kann  bei  dem  Mangel  aller  hier  einschlagenden 
Beobachtungen  nicht  gesagt  werden.  Bise  Ii  off  meint,  dass  es  vor  dem  12. — 14. 
Tag  nicht  in  den  Uterus  gelaugen  dürfte.  Die  Auffindung  des  Eid  im  Eileiter 
ist  oft  sehr  schwierig,  besonders  dann,  wenn  <li<  anhängenden  Beste  dea  Ditcw 
oophoru»  verschwunden  sind.  Zur  Untcrsmlumg  in  dienern  Btadüua  empfiebJl 
besonders  das  Hundeei,  dessen  dichter,  un<l  bei  auffüllendem  Lichte  m|^mU| 
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nender  Dotter,  es  viel  leichter  auffinden  lasst,  als  das  fast  durchsichtige  Ei  anderer 
Haussiiugcthiere.  Man  befestigt  den  von  seinem  Peritonealüberzug  gereinigten, 
und  mit  einer  kleinen  Scheere  der  Länge  nach  geöffneten  Eileiter  einer  eben  läufig 
gewordenen  und  belegten  Hündin ,  auf  einer  schwarzen  Wachstafel  mittelst  Na- 
deln, und  durchsucht  die  innere  Oberflüche  desselben  genau  mit  der  Lonpe.  Man 
findet  die  Eichen  gewöhnlich  als  weisse,  sehr  kleine  Pünktchen,  auf  Eiuer  Stelle 
des  Eileiters  znsanimengehänft ,  kann  sie  mit  einer  Scalpellspitze  aufheben ,  und 
mit  einem  Zusätze  von  Speichel  oder  Eiweiss ,  um  das  schnelle  Vertrocknen  so 
zarter  Gebilde  zu  verhüten,  unter  das  Mikroskop  bringen. 

Ueber  den  Furchungsprocess  handelt  Reichert  in  Müilet't  Archiv,  1846. 


§.  328.  Veränderungen  des  Eies  im  Uterus.  Erscheinen 

des  Embryo. 

Auch  hierüber  liegen  meist  nur  Beobachtungen  an  Thiereiern 
vor.  —  Das  während  seines  Ganges  durch  den  Eileiter  vergrüsserte 
Kaninchenei,  war  am  Ende  des  Eileiters  von  einer  dicken  Schichte 
Eiweiss  umgeben,  und  sein  Dotter  in  zahlreiche  Furchungskugeln 
zerlegt,  welche  die  Keimhaut  und  den  Keimhügel  bildeten. 

Die  ersten  Veränderungen,  welche  das  Ei  in  der  Gebärmutter 
erleidet,  betreffen  seine  Zona  peUucida.  Von  ihrer  ganzen  äusseren 
Oberfläche  nämlich  wuchern  fadenförmige  Fortsätze  hervor,  welche 
in  die  erweiterten  Drüsen  der  Gebärmutterschleimhaut  (Glandulae 
utriculares,  §.  315)  hineinwachsen.  Sie  sind  keine  bleibenden  Gebilde, 
sondern  verschwinden  wieder,  zusammt  der  Zona  pellncula  selbst, 
deren  Bestand  somit  nur  ein  sehr  kurzer  war.  Man  nennt  die  von 
der  Zona  ausgehenden,  vergänglichen  Zotten:  primäre,  und  ihren 
Coinplex:  primäres  Chorion.  Für  diese  vergänglichen  primären 
Zotten,  entstehen  später  neue,  aus  der  ganzen  äusseren  Oberfläche 
der  Keimhaut  selbst,  und  diese  sind  die  secundären,  aus  denen 
sich  in  der  Folge  der  Mutterkuchen,  als  Verbindungsorgan  zwischen 
Embryo  und  Mutter,  entwickelt.  Der  mit  Zotten  besetzte  Theil  der 
Keimhaut  heisst  secundäres  oder  permanentes  Chorion. 

Das  Ei  besteht  somit  nun  aus  zwei  in  einander  eingeschlos- 
senen Blasen,  einer  äusseren  (Chorion),  und  einer  inneren  (Keim- 
blase, Blastoderma).  An  der  Stelle  der  Keimhaut,  welche  als  Em- 
bryonalfleck im  vorigen  Paragraph  erwähnt  wurde,  trennt  sich  die 
Keimblase  in  zwei  Blätter.  Beide  Blätter  liegen  dicht  an  einander, 
können  aber  mittelst  feiner  Nadeln  von  einander  getrennt,  und  isolirt 
untersucht  werden.  Die  Differenzirung  beider  Blätter  schreitet  rasch 
über  den  ganzen  Umfang  der  Keimblase  fort,  so  dass  endlich  die 
ganze  Keimblase  zweiblättrig  werden  muss.  Beide  Blätter  bestehen 
aus  kernhaltigen  Bildungszellen  (Dotterkugeln),  mit  dem  Unter- 
schiede, dass  die  Zellen  des  äusseren  Blattes  dichter  an  einander 
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liegen,  während  jene  des  inneren  noch  lose  zusammenhängen,  rund- 
licher und  zarter  sind,  und  weniger  granulirt  erseheinen.  Bischoff 
nennt,  der  Analogie  mit  der  Keimhaut  des  Vogcloies  zufolge,  das 
äussere  Blatt  das  seröse  oder  animalische,  das  innere  dasSchleim- 
hlatt  oder  das  vegetative.  Es  entwickeln  sich  nämlich  aus  dem 
äusseren  Blatte  die  Organe  des  animalen  Lebens,  aus  dem  inneren 
aber  der  Darmkanal  mit  seinem  Zugehör.  Zwischen  deu  beiden 
Blättern  der  Keimhaut  entsteht,  entsprechend  dem  Embryonalrleek, 
noch  ein  intermediäres  Blatt,  welches  aber  nicht  über  die  Ränder 
des  gleich  zu  erwähnenden  Fruchthofes  hinauswächst,  also  nicht  zu 
einer  Blase  wird,  wie  die  beiden  anderen  Blätter.  In  diesem  inter- 
mediären Blatte  der  Keimblase  ist  die  Uranlage  des  Gefasssystoms 
gegeben,  weshalb  ihm  der  Name  Gefässblatt  gebührt. 

Bei  woiterer  Entwicklung  der  Eier,  bis  auf  einen  Längen- 
durchmesser von  4  Par.  Lin.,  sind  die  Stellen,  wo  sie  im  Uterus 
liegen,  schon  äusserlich  als  Anschwellungen  kennbar,  welche  zu- 
gleich dünnwandiger  erscheinen,  als  der  übrige  Uterus.  Am  neuuteu 
Tage  ist  das  Ei  von  der  Uteruswaud,  wie  von  einer  fest  anlie- 
genden Kapsel  umschlossen,  welche  nur  die  beiden  Polo  des  Eies 
frei  lässt.  Versucht  man ,  das  Ei  aus  dieser  Kapsel  des  Uterus 
herauszupräpariren,  so  findet  man,  dass  die  äussere  Eihaut  (Chorion) 
so  innig  mit  der  gewulsteten  Uterinalschleimhaut  zusammenhängt, 
dass  sie,  beim  Losschälen  der  letzteren,  nothwendig  ebenfalls  verletzt 
wird,  worauf  etwas  Flüssigkeit  ausströmt,  welche  zwischen  Chorion 
und  Keimblase  gebildet  wurde.  Die  Keimblase  bleibt  hiebei  ganz, 
und  kann  unversehrt  herausgenommen  werden. 

Der  Keimhügel  selbst  erscheint  in  diesem  Stadium  der  Ent- 
wicklung des  Eies,  nicht  mehr  rund,  sondern  oval,  und  zuletzt 
birnformig.  Seine  äusserste  Umrandung  bildet  ein  dunkler  Saum, 
welcher,  der  Analogie  mit  dem  Vogelei  wegen,  dunkler  Frucht- 
hof, Area  vasculosa,  genannt  wird.  Der  von  ihm  eingeschlossene 
lichtere  Theil,  heisst  durchsichtigor  Fruchthof  —  Area  pellucida. 
Der  Unterschied  beider  Fruchthöfe  beruht  auf  der  grösseren  oder 
geringeren  Anhäufung  von  Bildungszellen.  In  der  Axe  des  durch- 
sichtigen Fruchthofes  tritt  ein  heller  Streifen  auf,  der  Primitiv- 
streifen, Stria  primitiva,  welcher  sich  bei  genauerer  Untersuchung 
als  eine  Rinne  herausstellt.  Zu  beiden  Seiten  des  Primitivstreifens 
erheben  sich  ein  paar  längliche  Kämme,  die  Rücken  platten, 
Laminae  dorsales,  welche  sich  über  der  Rinne  zusammenneigen,  und 
einen  Kanal  bilden,  in  welchem  später  das  Gehirn  und  Rückenmark 
sammt  ihren  Hüllen  entstehen.  Nach  aussen  von  diosen  Kämmen 
treten  ein  paar  neue  Längenwülste  auf,  welche  sich  gegen  die  Höhle 
der  Keimblase  zu  entwickeln,  und  die  erste  Anlage  der  zukünftigen 
Rumpfwandungen  des  Embryo  darstellen.    Sie  werden  Viaceral- 
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oder  Bauchplatte n,  Laminae  ventrales  s.  viscerales,  genannt.  Unter 
der  Stria  primitiva  bildet  sich  die  strangförmige  Chorda  dorsalis, 
um  welche  herum  sich  die  Körper  der  Wirbel  entwickeln. 

§.  329.  Weitere  Fortschritte  der  Entwicklung  des  Embryo. 

Die  bis  jetzt  geschilderten  Vorgänge  der  Bildung  eines  Primi- 
tivstreifen (Primitivrinne),  der  Rücken-  und  Bauchplatten ,  und  der 
Chorda  dorsalis,  gehen  vom  äusseren  oder  serösen  Blatte  des  Keim- 
fleckes aus. 

Die  Rückcnplatten  schliessen  sich  anfangs  nicht  in  der  ganzen 
Länge  ihrer  convergirenden  Ränder;  die  Verwachsung  beginnt  viel- 
mehr zuerst  in  ihrer  Mitte,  und  schreitet  von  hier  aus  gegen  beide 
Enden  vor.  Hat  sich  der  Kanal  für  das  Rückenmark  ganz  ge- 
schlossen, so  erweitert  er  sich  an  seinem  vorderen  Ende  blasenartig, 
und  bildet  drei  hinter  einander  liegende  Ausbuchtungen.  Die  diese 
Ausbuchtungen  allmälig  füllende  Nervenmasse,  wird  zum  Gehirn, 
und  die  blasenartige  Erweiterung  als  Ganzes,  ist  der  zukünftige 
Kopf  des  Embryo.  Gegen  das  hintere  Ende  schliesst  sich  der  Kanal 
erst  später,  und  bildet,  so  lange  er  offen  bleibt,  eine  lanzettförmige 
Spalte  (Simut  rhomboidal is  des  Vogelembryo).  Sobald  sich  das  Kopf- 
ende des  Kanals  als  blasenartige  Erweiterung  zu  erkennen  giebt, 
erhebt  es  sich  über  die  Ebene  der  Keimhaut,  tritt  aus  ihr  heraus, 
und  schnürt  sich  gleichsam  von  ihr  ab.  Zugleich  krümmt  es  sich 
der  Länge  nach  so,  das»  die  drei  Ausbuchtungen  nicht  mehr  in 
einer  geraden,  sondern  in  einer  gebogenen  Linie  liegen,  deren 
höchsten  Punkt  die  mittlere  Ausbuchtung  einnimmt.  Da  das  innere 
oder  Schleimblatt  an  das  äussere  oder  seröse  Blatt  fest  adhärirt,  so 
wird  die  Erhebung  des  aus  dem  serösen  Blatte  gebildeten  Kopf- 
endes, eine  gleichzeitige  Erhebung  des  Schleimblattes  bedingen,  mit 
anderen  Worten,  das  seröse  Blatt  wird  das  Schleimblatt  nachziehen, 
und  wenn  nun  die  vordersten  Theile  der  Visceralplatten  dieses 
nachgezogene  Schleimblatt  von  den  Seiten  her  durch  ihr  Wachsthum 
einstülpen,  so  wird  der  Kopf  des  Embryo  an  seiner  unteren  Gegend 
eine  Höhle  enthalten  müssen,  welche  mit  der  Höhle  der  Keimblase 
durch  eine  Oeffuung  zusammenhängt.  Erhebt  sich  später  auch  der 
mittlere  und  hintere  Theil  des  rudimentären  Embryo  über  die  Ebene 
der  Keimhaut,  und  zieht  er  das  Schleimblatt  nach,  so  wird,  wenn 
auch  nun  die  Visceralplatten  den  aufgezogenen  Theil  des  Schleim  - 
blattes  von  den  Seiten  her  einstülpen,  eine  der  ganzen  Wirbelsäule 
entlang  laufende  Höhle  (Visceralhöhle)  entstehen  müssen. 

Hat  sich  der  Embryo  noch  nicht  seiner  ganzen  Länge  nach, 
sondern  blos  mit  seinem  Kopfende  aus  der  Ebene  der  Keimhaut 
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emporgehoben,  und  legt  man  ihn,  während  er  noch  mit  der  Keim- 
blase in  Verbindung  ist,  auf  den  Itüeken,  so  sieht  man  von  der 
Keimblase  her,  das  Kopfende  nicht,  da  es  unter  der  Keimhaut  liegt, 
und  von  ihr  verdeckt  wird.  Die  Eingangsstelle  von  der  Höhle  der 
Keimblase  in  die  im  Kopfende  enthaltene  Visceralhohle  wird  nach 
der  von  Wolff  beim  bebrüteten  Hühnchen  gewählten  Bezeichnung: 
Fovea  cardiaca,  —  der  das  Kopfende  verdeckende  Theil  der  Keim- 
haut: Kopf  kappe  genannt. 

Rings  um  den  Embryo  erhebt  sich  das  seröse  Blatt  in  eine 
Falte,  als  erste  Anlage  des  Amnion.  Diese  Falte  überwächst  von 
allen  Seiten  her  den  Embryo,  so  dass  ihre  Ränder  über  dem  Rücken 
desselben  zusammcnstosscn,  wo  sie  auch  verwachsen  (Amnionnabel). 
Das  innere  Blatt  dieser  Falte  wird,  wenn  es  bis  zur  Verwachsung 
gekommen  ist,  einen  Beutel  oder  Sack  vorstellen,  dessen  untere 
Wand  der  Embryo  selbst  ist.  Das  äussere  Blatt  wird  in  den  übrigen 
peripherischen  Theil  des  serösen  Blattes,  welcher  ausserhalb  der 
Faltungsstelle  liegt,  übergehen.  Beide  Blätter  der  Falte  liegen  an- 
fangs dicht  an  einander,  und  umschliessen  den  Embryo  ziemlich  eng. 
Sammelt  sich  in  der  vom  inneren  Blatte  der  Falte  gebildeten  Blase 
Flüssigkeit  an,  so  wird  sie  ausgedehnt,  und  wächst  zu  einer  grösseren 
Blase  an,  welche  Amnion,  Schaf-  oder  Wasserhaut,  und  deren 
flüssiger  Inhalt  Schafwasser,  Liquor  amnii,  genannt  wird.  Auch 
zwischen  dem  inneren  und  äusseren  Blatte  der  Falte,  und  unter  der 
ganzen  serösen  Eihaut,  wird  Flüssigkeit  abgesondert,  wodurch  diese 
von  dem  darunter  liegenden  Gefäss-  und  Schleimblatt  losgetrennt, 
und  auch  von  der  Amnionblase  gleichsam  abgehoben  wird.  Es  hat 
sich  nun  die  ganze  seröse  Haut  wie  eine  Schale  von  dem  Amnion 
gelöst,  imd  verwächst  dafür  mit  der  inneren  Fläche  des  Chorion, 
dessen  seröse  oder  innere  Schichte  es  darstellt. 

Nachdem  sich  das  Amnion  gebildet,  beginnt  auch  der  übrige 
Embryo,  von  welchem  nur  das  Kopfende  bisher  über  die  Ebene 
der  Keirahaut  sich  erhob ,  sich  von  der  Keimhaut  zu  erheben.  Es 
wiederholt  sich  zuerst  am  Schwanzende  derselbe  Vorgang,  wie  am 
Kopfende.  Indem  es  sich  erhebt,  das  Schleimblatt  nachzieht,  und 
die  Visceralplatten  sich  auf  einander  zuneigen ,  um  zu  verwachsen, 
entwickelt  sich  eine  vom  Schleimblatt  gebildete  Höhle  in  ihm,  als 
hinteres  Ende  der  Visceralhöhle.  Das  abgeschnürte  Schwänzende  des 
Embryo  wird,  von  der  Keimblase  aus  gesehen,  ebenfalls  durch  einen 
Theil  der  Keimhaut  verdeckt,  und  dieser  ist  die  Schwanzkappe. 

Zuletzt  kommt  die  Reihe  des  Convergirens  auch  auf  die  mitt- 
leren Theile  der  Visceralplatten.  Ihr  Verschluss,  und  die  dadurch 
bewirkte  Bildung  der  Rumpfhöhle,  erfolgt  aber  viel  langsamer.  Der 
sich  über  die  Fläche  der  Keimhaut  erhebende  Rücken  des  Embryo 

zieht  das  mit  seiner  unteren  Fläche  verwachsene  Gefäss-  und  Schleira- 
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blatt  nach,  welche  somit  eine  gegen  die  Höhle  der  Keimblase  offene 
Rinne  (Darinri n ue)  bilden.  Diese  wird  durch  die,  von  vorn  und 
von  hinten  gegen  die  Mitte  vorschreitende,  allinälige  Schliessung 
der  Visceralplatten  in  ein  Rohr  umgewandelt,  —  der  einfache  und 
geradlinige  Darmkanal.  Ist  die  Schliessung  der  Visceralplatten 
bis  zur  Mitte  der  Darmrinne  gelangt,  so  geht  die  Verwachsung  bis 
zur  vollkommenen  Abschnürung  weiter.  Es  wird  somit  das  Darm- 
rohr,  d.  i.  der  in  der  Rumpf  höhle  des  Embryo  zwischen  den  Vis- 
ceralplatten eingeschlossene,  und  durch  sie  gleichsam  eingeschnürte 
Theil  des  Gefäss-  und  Schleimblattes  der  Keimblase,  mit  dem  ausser- 
halb der  Ruinpfhöhle  verbliebenen  Theil  der  Keimblase  durch  eine 
Oeffnung  communiciren.  Die  Oeffnung  heisst:  Darmnabel,  und 
der  extra  emhryonem  liegende  Theil  der  Keimblase:  Nabelblase, 
Vesicula  umbilicalis.  Die  Communicationsstelle  der  Nabelblase  mit 
dem  Darmrohr  zieht  sich  nach  und  nach  in  einen  Gang  aus,  Nabel- 
blasen- oder  Dottergang,  Ductus  omphalo-entericus.  Der  kreisför- 
mige Rand  der  um  den  Ductus  omphalo-entericus  zusammengezogenen 
Visceralplatten,  ist  der  sogenannte  Hautnabel  oder  eigentliche 
Nabel.  Die  Nabelblase  wird,  da  sie  aus  dem  vereinigten  Gefäss- 
und  Schleimblatte  der  Keimblase  besteht,  sehr  gefässreich  sein,  und 
da  das  in  der  Rumpfhöhle  des  Embryo  enthaltene  Darmrohr  ebenfalls 
ein  Theil  der  Keimblase  ist,  so  müssen  Blutgefässe  vom  Embryo 
zur  Nabelblase  und  umgekehrt  verlaufen.  Diese  Blutgefässe  liegen 
am  Ductus  omphalo-entericus,  und  werden  Vasa  omphalo-mesenterica 
genannt.    Sie  bestehen  aus  einer  Arterie  und  zwei  Venen. 

Nebst  der  Nabelblase  entsteht  um  dieselbe  Zeit  noch  eine  zweito  Blase, 
welche  für  die  Entwicklung  des  Embryo,  und  seine  einzuleitende  Verbindung  mit 
der  Gebärmutter,  von  grösster  Wichtigkeit  ist.  Sie  heisst  AllauloU ,  Harn  haut 
Ueber  ihre  Entstehung  sind  die  Meinungen  get heilt.  Bischoff  leitet  die  erste 
Anlage  der  Allautois  von  einer  aus  Bildnngszellcn  bestehenden ,  nicht  hohlen 
Wucherung  der  Visceralplatten  des  Schwanzes  ab.  Diese  Wucherung  ist  sehr 
gefässreich,  indem  die  beiden  Endäste  der  Aorta  (Artcriat  iliacaej  sich  in  ihr  ver- 
zweigen, und  ihre  Venen  sich  zu  zwei  ansehnlichen  Stämmchen  vereinigen,  welche 
in  der  Substanz  der  Visceraljdatteu  zum  Herzen  verlaufen.  Hat  sieh  die  Allantois, 
durch  Verflüssigung  ihrer  inneren  Zcllenmasse,  in  eine  Blase  umgestaltet,  so  com- 
municirt  sie  allerdings  mit  dem  Darmende,  und  kann,  der  Form  nach,  als  Aus- 
stülpung desselben  genommen  werden.  Die  Allantois  wächst  rasch,  und  erreicht 
schon  frühzeitig  eiue  solche  Grösse ,  dass  sie  durch  die  zum  Hautnabel  connivi- 
renden  Visceralplatten  in  zwei  Theile  gctheilt  wird  ,  deren  einer  innerhalb ,  der 
andere  ausserhalb  des  Embryo  liegt.  Der  innerhalb  des  Embryo  liegende  Theil 
der  Blase  wird  in  seiner  unteren  Hälfte  zur  Harnblase,  in  seiner  oberen  dagegen 
zum  Harnstrang,  Urachiu.  —  Die  Arterien  der  Allantois  sind  die  Fortsetzungen 
der  beiden  oben  erwähnten  Aortenäste  (Arteria*  iliacae),  und  werden  Nabelar- 
terien  genannt.  Die  Venen  vereinigen  sich  beim  Menschen  zu  einem  Stamm  — 
Nabelveno  —  welche  sich  in  die  mittlerweile  entstandene  Hohlader  ergiesut. 
Wir  sehen  nun  durch  die  eigentliche  Nabelöffnung  der  Kumpfwand  folgende  Theile 
treten:  1.  den  Ductus  omphal<htnteriau,  mit  den  Von»  omphab-motentericis ,  und 
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2.  den  Urachm  mit  den  Vasis  umhiiicalinu*.  Eine  vom  Amnion  für  dieso  Gefässe 
gebildete  Ilülle  heisst  Na belHchei de,  und  geht  an  der  Peripherie  des  Nabel»  in 
die  äussere  Haut  des  Embryo  über.  Der  Complox  aller  dieser  Gebilde  ist  der 
Nabelstrang,  Funicultu  umbUicalU.  —  Der  ausserhalb  des  Embryo  liegende 
grössere  Abschnitt  der  Allantois  wird  dazu  verwendet,  eine  Gefässverbindung  zwi- 
schen dem  Embryo  und  der  Gebärmutter  einzuleiten,  und  zwar  auf  folgende  Weise. 
Er  wächst  nämlich  so  rasch,  dass  er  die  änssere  Eihaut  {Chorion)  erreicht,  sich 
an  ihre  innere  Fläche  anlegt,  mit  ihr  verwächst,  und  seine  Arterien  in  sie  ein- 
dringen lässt.  Ist  diese»  geschehen,  so  schwindet  «lieser  extra-embryonale  Ab- 
schnitt der  Allantois  vollständig.  Nur  seine  Blutgefässe  verbleiben.  Diese  ver- 
längern sich  bis  in  die  ,  an  der  Aussen  fläche  des  Eies  aufsitzenden  Zotten  ,  und 
beugen  sich  in  diesen  sehlingenförmig  um,  um  in  Venen  überzugehen.  Gleichzeitig 
entwickeln  sich  die  Blutgefässe  der  Schleimhaut  des  Uterus,  begegnen  jenen  des 
Chorion,  und  münden  zwar  nicht  mit  ihnen  zusammen,  gerathen  jedoch  mit  ihnen 
in  eine  so  innige  Beziehung,  dass  ein  Austausch  der  Bestandteile  beider  Blut- 
sorten durch  Diffusion  möglich  wird.  Diese  Verbindung  der  Gcfässsystcmc  des 
Uterus  und  des  Embryo  bilden  den  Mutterkuchen,  Placenta,  dessen  genauere 
Untersuchung  in  §.  336  folgt. 


§.  330.  Wolff' scher  Körper. 

Unter  den  Iiier  gegebenen  Fragmenten  der  Entwicklungsge- 
schichte, mag  auch  dem  Wol  ff  sehen  Körper  ein  Platz  gegönnt 
sein.  Er  verdient  ihn  schon  wegen  seiner  Beziehungen  zur  Ent- 
wicklung der  Genitalien.  Der  Wol  ff 'sehe  Körper  ist  ein  paariges 
Organ,  welches  die  ganze  Bauchhöhle  sehr  junger  Embryonen  ein- 
nimmt, und  steht  in  jener  Periode  des  embryonalen  Lebens  im 
grössten  Flor,  in  welcher  von  Harn-  und  Geschlechtsorganen  noch 
nichts  zu  sehen  ist.  Die  Wolff' sehen  Körper  sind  tubulöse  Drüsen, 
welche,  so  lange  noch  keine  Nieren  gebildet  sind,  mit  der  Ausschei- 
dung der  stickstoffhaltigen  Zersetzungsproducte  des  embryonischen 
Stoffwechsels  betraut  Bind,  daher  ihr  Name  Primordialniercn. 
Die  quer  liegenden  Kanälchen  der  Primordialnieren  endigen  an 
ihrem  inneren  Ende  blind,  an  ihrem  äusseren  Ende  aber  gehen  sie 
in  einen  Ausführungsgang  über,  welcher  in  das  untere  Ende  der 
Allantois  einmündet.  Am  inneren  Rande  des  Wolff  sehen  Körpers 
entsteht  ein  Organ,  welches  zum  Hoden-  oder  Eierstock  wird.  Aus- 
wärts von  diesem  Organe  zieht  sich  der  Müll  er' sehe  Faden  an 
der  unteren  Fläche  des  Wolff' sehen  Körpers  hin.  Er  ist  hohl,  also 
eigentlich  ein  Gang,  endigt  vorn  blind  und  mündet  hinten  zwischen 
den  Insertionen  der  Wolff'schcn  Ausführungsgängc  in  die  Allantois 
ein.  Wird  das  am  inneren  Rande  des  Wolff'schcn  Körpers  sich 
bildende  Organ  zu  einem  Hoden,  so  schwindet  der  Müllor'sche.  Faden 
der  Art,  dass  nur  sein  hinteres,  in  die.  Allantois  einmündendes  Ende 
perennirt,  welches  dann  mit  demselben  Ende  des  anderen  Müller' - 
sehen  Fadens  zu  einem  Säckchen  zusummcnHicsst  —  «Ii 
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erwähnte  Venada  prostatica.  Die  Samenkaniilchen  des  neu  ent- 
standenen Hoden  münden  in  die  Querkanäle  des  Wolff' schon 
Körpers  ein.  Was  von  letzteren  diesseits  «lieser  Einmündung  liegt, 
schwindet,  während  das  jenseits  der  Einmündung  liegende,  mit  dem 
Ausführungsgang  der  Wölfl"  sehen  Körper  zusammenhängende  Stück 
derselben,  sich  zu  den  Coni  vmadosi  Hallen  (§.  300)  umwandelt, 
und  der  Ausführungsgang  selbst  zum  Nebenhoden  wird.  Von  den 
vordersten  Querkanälchen  des  Wölfl"  sehen  Körpers  kann  eines  oder 
das  andere  als  eine  Form  der  Morgagni' sehen  Hydatide  (§.  301) 
perenniren;  —  während  eines  der  hintersten  sich  zum  Vasadum 
aberram  (§.  300)  umbildet.  Ob  auch  die  Parepididymis  (§.  300)  als 
ein  Residuum  des  WolfT sehen  Körpers  zu  nehmen  sei,  ist  nicht  be- 
wiesen, aber  sehr  wahrscheinlich. 

Wird  aber  das  anfangs  indifferente  Organ  am  inneren  Rand«- 
des  Wölfl" sehen  Körpers  zu  einem  Eierstocke,  so  schwindet  der 
Müller' sehe  Faden  nicht,  wohl  aber  der  Wolff'sche  Ausführungs 
gang.  Der  Müller' sehe  Faden  öffnet  sich  an  seinem  vorderen  Ende, 
und  wird  zur  Tuba  Fallopiae.  Die  hinteren  Enden  beider  verschmelzen 
zu  einem  unpaaren  Schlauch,  welcher  sieh  in  Uterus  und  Vagina 
sondert.  Einige  Querkanälchen  des  Wolff* sehen  Körpers  können 
(wie  im  männlichen  Geschlechto)  perenniren,  und  bilden  sodann  den 
im  §.  309  erwähnten  Nebeneierstock. 

Ich  will  nicht  so  unbescheiden  sein ,  den  Autoren  über  Entwicklungsge- 
schichte länger  ins  Handwerk  zu  pfuschen,  und  verweise  den  Wissbegierigen  auf 
die  einschlägigen  Schriften. 

§.  331.  Menschliche  Eier  aus  dem  ersten  Schwangerschafts- 

monate.  Membrana?  deciduae. 

Der  Vergleich  sehr  junger  menschlicher  Eier  mit  den  in  den 
vorausgegangenen  Paragraphen  geschilderten  Thiereiern  zeigt,  bis 
auf  minder  wesentliche  Differenzen ,  eine  grosse  Uebereinstimmung. 
Nach  Thomsons  Beobachtungen  eines  12 — 14  Tage  alten  mensch- 
lichen Eies,  hatte  dieses  einen  Durchmesser  von  ''/,„  Zoll.  Sein 
Chorion  war  mit  Zotten  besetzt.  In  diesem  befand  sich  eine  zweite 
Blase,  welche  die  Höhle  des  Chorion  nicht  ganz  ausfüllte,  und  auf 
welcher  der  Embryo  dicht  auflag.  Die  Seitentheile  des  Embryo 
gingen  ohne  Erhebung  in  diese  Blase  über.  Sie  war  also  die  Keim- 
blase. Von  Amnion  und  Allantois  war  nichts  zu  sehen.  Wahrschein- 
lich wurde  ersteres  übersehen,  und  fehlte  nicht,  da  der  Embryo, 
wie  es  heisst,  mit  seinem  Rücken  an  das  Chorion  befestigt  war, 
was  so  zu  verstehen  ist,  dass  das  Amnion  in  seinem  Schliessungs- 
punkte über  dem  Embryo,  noch  nicht  vom  Chorion  losgelöst  war. 
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In  einem  von  R.  Wagner  beobachteten  Falle,  wo  der  Durch- 
messer des  Eies  fünf  Linien  betrug,  war  bereits  das  Darmrohr  ge- 
bildet, und  hing  durch  einen  kurzen  Kanal,  Ductus  omphalo-entericus, 
mit  der  Nabelblase  zusammen.  Allantois  und  Amnion  waren  gleich- 
falls schon  entwickelt.  Das  Alter  dieses  Eies  betrug  drei  Wochen. 
Müller  8  Fall  stimmt  mit  diesem  genau  überein,  und  ebenso  ein 
vierter,  von  Coste  auf  zwanzig  Tage  geschätzt.  Diese  wenigen 
Data  genügen,  um  aus  der  Uebereinstimmung  der  ersten  embryo- 
nalen Anlagen,  auf  eine  gleiche  Entwicklungsweise  zu  scldiessen. 

In  den  sogenannten  hinfälligen  Häuten,  Membranae  decidnae., 
liegt  ein  wichtiges  Unterscheidungsmoment  der  menschlichen  und 
thierischon  Eibildung.  Die  Membranae  deciduae  sind  Eihüllen,  welche 
nur  im  Menschen  (wahrscheinlich  auch  bei  den  Affenj  vorkommen. 
Ihre  Entstehung  geht  aber  nicht  vom  Ei  aus,  wie  die  des  Amnion 
und  Chorion,  sondern  von  der  Gebärmutter.  Es  ist  hinlänglich  con- 
statirt,  dass,  bevor  noch  das  menschliche  Ei  in  die  Gebärmutter 
gelangt,  an  der  inneren  Oberfläche  der  letzteren  eine  Haut  entwickelt 
wird,  welche  gegenwärtig  von  allen  Anatomen  als  die  hypertrophirte 
Uterusschleimhaut  selbst  anerkannt  wird.  Sie  wurde  von  Hunter 
zuerst  untersucht  und  beschrieben,  und  führt,  weil  sie  während  der 
Dauer  der  Schwangerschaft  eine  vollständige  Rückbildung  erleidet, 
den  Namen:  Membrana  decidua  Hunten.  Sie  ist  weich,  weisslich, 
und  einem  plastischen  Exsudate  ähnlich ,  wie  es  bei  Entzün- 
dungen gebildet  wird.  Ihre  Dicke  beträgt,  in  ihrem  höchsten 
Entwicklungsflor,  bis  3  Linien.  Als  aufgelockerte  Uterinalschleimhaut 
besitzt  die  Decidua  vergrösserte  und  verlängerte  Glandulae  utricu- 
lares  in  grösster  Anzahl,  deren  erweiterte  Mündungen  das  siebfbrmige 
Ansehen  der  freien  Fläche  der  Decidua  bedingen.  Kommt  nun  das 
Ei  durch  die  Tuba  in  den  Uterus,  so  soll  es  den,  das  Ostium 
nterinum  verschlicssenden  Theil  der  Decidua  vor  sich  her  drängen, 
und  von  ihm  umwachsen  werden.  So  entsteht  die  Membrana  decidua 
reßexa,  durch  welche  das  Ei,  bevor  es  noch  mit  der  Gebärmutter- 
wand in  Contact  geräth ,  gleichsam  wie  in  einer  Schwebe  aufge- 
hangen wird. 

Man  darf  »ich  aber  die  Einstülpung  der  Decidua  Hunteri  zur  Decidua 
rejiexa  nicht  als  ein  gewaltsames  mechanisches  Vordrängen  derselben  vorstellen, 
wozu  das  kleine  Ki  wohl  schwerlich  genug  Gewicht  haben  wird.  Es  ist  im  Ge- 
gentheil  sehr  wahrscheinlich  ,  dass  das  Orifieium  uterinum  der  Tuba  durch  die 
Decidua  gar  nicht  verschlossen  wird,  und  das  Ei  somit  frei  in  die  Gebärmutter- 
höhle schlüpft,  worauf  es  von  einem  aus  der  Uterussckleimhaut  sich  rings  um  das 
Ei  erhebenden  Wall  umschlossen,  und  gänzlieli  von  ihm  Umwachsen  wird.  Die 
Eiristülpiiiigstheorie  hat  jedoch  hierin  einigen  Halt,  dasa  der  Mutterkuchen  in  der 

Kegel  auf  oder  nahe  an  einem  Orißeium  nterinum  tubat  -itzt,  was  nicht  So  ge- 
wöhnlich vorkommen  könnte,  wenn  das  Ei  frei  in  die  l'n  rushöl  und 
somit  eine  tiefere  Anheftungsstelle  erhalt,  n  mü^t.-.    <■  u,  i--t 
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Sache  mehr  ein  Wertstreit ,  als  eine  wirkliche  Ansichtaverschiedenheit ,  denn  es 
wird  sehr  schwer  sein,  zu  beobachten,  ob  ein  so  kleines  Körperchen,  wie  das  Ei 
um  diese  Zeit,  bei  seinem  Anlangen  in  der  Uterushöhlo  die  aufgelockert«,  und  die 
Tubeiröfffcailg  überragende  Schleimhaut  vor  sich  herdrangt,  oder  von  der  gcwul- 
steten  Schleimhaut  umwachsen  wird.  Es  kommt,  scheint  mir,  beides  so  ziemlich 
auf  dasselbe  hinaus.  —  Die  Bildung  einer  Decidua  lasst  sich  nicht  blos  auf  den 
Fall  einer  geschehenen  Befruchtung  des  Eies  zurückführen.  Ich  fand  in  zwei 
Uteri  von  Mädchen,  welche  während  der  Reinigung  eines  plötzlichen  Todes  star- 
ben, und  deren  eine  ein  vollkommen  tadelloses  Hymen  besass,  die  Uterinalschleitn- 
haut  verdickt,  aufgelockert,  ihre  Drüsenschläuche  verlängert  und  erweitert,  — 
kurz  einer  beginnenden  Decidua  ähnlich.  Man  darf  somit  annehmen,  dass  die 
mit  jeder  Menstruation  eintretende  Vitalitätssteigerung  des  Uterus ,  die  Entwick- 
lung einer  hinfälligen  Haut  involvirt,  welche  theils  durch  Aufsaugung,  theils  durch 
Abstossung  wieder  schwindet,  wenn  nicht  der,  durch  eine  stattgefundene  Befruch- 
tung gegebene  Impuls,  eine  weiten!  Ausbildung  derselben  einleitet.  Dass  das  Ei 
selbst  auf  die  Entstehung  der  Decidua  vera  keinen  Einfluss  nimmt ,  beweist  die 
durch  zahlreiche  Erfahrungen  bestätigte  Wahrheit  ,  dass  auch  in  Fällen  ,  wo  das 
befruchtete  Ei  gar  nicht  in  die  Uterushöhlo  gelangt,  sondern  im  Ovarium,  in  der 
Tuba ,  oder  selbst  in  der  Bauchhöhle  seine  Schwangcrschaftsstadicn  durchmacht 
(Gravidita*  extra- uterina) ,  dennoch  die  Decidua  vera  sich ,  wie  bei  normaler 
Schwangerschaft,  entwickelt. 


§.  :m.  Menschliche  Eier  aus  dem  zweiten  Schwangerschafts- 
monate. 

Uebcr  menschliche  Eier  aus  dem  zweiten  Schwangerschaft« - 
monate  sind  die  Beobachtungen  viel  zahlreicher,  als  aus  den  früheren 
Perioden.  Ein  im  Anfange  des  zweiten  Monats  durch  Missfall  (Abortus) 
abgegangenes  Ei  hat  8 — 12  Linien  Durchmesser.  Es  ist  von  der 
Decidua  reßexa,  «»der  zugleich,  obwohl  viel  seltener,  von  der  Decidua 
rem  umhüllt.  Die  Decidua  vera  erscheint  in  ihrer  äusseren  Fläche 
rauh,  zottig,  an  ihrer  inneren  glatt  und  glänzend.  Don  Kaum  zwi- 
schen beiden  nimmt  geronnenes  Blut  ein,  wodurch  das  ganze  Ei 
meistens  für  einen  Blutklumpen  gehalten,  und  statt  in  anatomische 
Hände,  in  den  Abort  gelaugt.  Das  Ei  ist  mit  Zotten  oder 
Flocken  besetzt,  welche  durch  die  Decidua  reßexa  hindurchwachsen, 
an  jener  Stelle  des  Chorion,  wo  sich  später  die  Placenta  entwickelt, 
besonders  dicht  stehen,  und  seitliehe  Aeste  hervortreiben,  wodurch 
sie  das  Ansehen  von  kleinen  Bäumchen  erhalten.  Der  Embryo  selbst 
ist  2—3  Linien  lang.  Die  Allantois  existirt  nicht  mehr.  Dagegen 
findet  sich  ein  aus  dem  Nabel  des  Embryo  kommender,  und  zu 
jener  Stelle  des  Chorion  verlaufender  Strang,  wo  die  Zotten  bereits 
die  Baumform  angenommen  haben.  Dieser  Strang  enthält  nebst  dem 
Nabelbläschen  und  dessen  Ductus  omjdialo-entericu*,  auch  die  Nabcl- 
tfefassc:  zwei  Arteriös  und  eine  Vena  umbilicalis.  Die  Arterien 
senken  ihre  Zweige  in  die  baumförmigen  Zotten  des  Chorion  ein, 


Digitized  by  Google 


J.  333.  Zur  Gebart  reif«*  Ei  Sctufhatit. 


745 


an  deren  Enden  sie  Bchlingenförmig  in  die  Venen  umbeugen.  Der 
Stiel,  an  welchem  das  Nabelbläschen  hängt,  wird  länger  als  bei 
irgend  einem  Säugethierc ,  obliterirt  aber  schon  um  diese  Zeit  voll- 
kommen, so  dass  das  Bläschen  auf  die  weitere  Entwicklung  des 
Darmkanals  keinen  Bezug  nehmen  kann.  Dasselbe  rückt  sofort  vom 
Nabel  weg,  und  entfernt  Bich  su  weit  von  ihm,  dass  es  in  den  Kaum 
zu  liegen  kommt,  wo  das  peripherische  Amnion  sich  zur  Nabel- 
scheide einstülpt.  Zwischen  Chorion  und  Amnion  befindet  sich  ein 
noch  immer  ansehnlicher  Zwischenraum ,  mit  einer  gallertähnlicheu 
Flüssigkeit  gefüllt  (Magma  reticule}  Velpeau). 

Da«  frühzeitige  Schwinden  der  Allantois  ist  eine  dem  menschlichen  Ki  eigen- 
thümlicho  Erscheinung.  Die  Allantois  hat  die  Bestimmung,  die  Nabclgefüsse  des 
Embryo  in  das  Chorion  zu  leiten,  damit  sie  in  dessen  Zotten  ihre  letzte  Vcräst- 
lutig  fänden.  Da  nun  im  menschlichen  Ei  nur  jene  Zotten  Gelasse  erhalten, 
welche  der  Placcntarinsertion  entsprechen,  so  braucht  dio  Allantois  nicht  weiter 
zu  wachsen,  als  bis  sie  diese  Stelle  des  Chorion  erreicht.  Sind  ihre  Oefässe  ein- 
mal in  die  Zotten  eingetreten,  so  hat  sie  ihre  Rolle  ausgespielt,  und  ihre  Rück- 
bildung beginnt. 

§.  333.  Zur  Geburt  reifes  Ei.  Schafhaut. 

Die  Schafhaut  (Amnion)  des  reifen  Eies,  umschliesst  zunächst 
den  Embryo,  und  stellt  die  innere  Eihaut  desselben  dar.  Gefäss- 
und  nervenlos,  bildet  sie  eino  weite  Blase,  welche  das  Aussehen 
einer  serösen  Membran  besitzt,  und  mit  einer  trüben,  dicklichen 
Flüssigkeit  —  dem  Frucht-  oder  Schafwasser,  Liquor  amnü  — 
gefüllt  ist.  Ihre  innere  Oberfläche  ist  glatt,  ihre  äussere  liegt  ent- 
weder am  Chorion  an,  und  verklebt  so  lose  mit  ihm,  dass  sie  leicht 
abgezogen  werden  kann,  oder  wird  von  ihm  durch  eine  dem  Liquor 
amnii  ähnliche,  grössere  oder  geringere  Flüssigkeitsmenge  ge- 
trennt —  das  falsche  Fruchtwasser,  Liquor  amnii  spurium.  — 
Dass  daB  Amnion  aus  kernhaltigen  Zellen  besteht,  lässt  sich  nur  bei 
jungen  Eiern  erkennen.  Um  die  Zeit  der  Geburt  ist  seine  Zu- 
sammensetzung aus  Zellen  nicht  mehr  deutlieh.  Ein  sehr  schönes 
Pflasterepithel  lagert  an  der  inneren  Oberfläche  des  Amnion. 

In  der  Hohle  des  Amnion  schwimmt ,  vom  Liquor  amnii  venu  umgeben, 
und  an  seinem  Nabelstrange  aufgehangen,  der  Embryo,  so  lange  er  klein  ist.  Erst 
bei  seiner  allmälig  zunehmenden  Grösse,  kommt  er  mit  der  Wand  der  GebSr- 
mutterhöhle  in  Berührung.  Der  Nabelst  rang,  welcher  den  Embryo  mit  dein  ausser- 
halb des  Amnion  liegenden  Mutterkuchen  verbindet,  durchbohrt  nicht  das  Am- 
nion. Es  stülpt  sich  letzteres  vielmehr  um  den  Nabelstraug  herum  ein,  bildet 
eine  Seheide  für  ihn,  gelangt  an  ihm  zum  Nabel  des  Embryo ,  und  verscbjnilxt 
daselbst  mit  den  Bauchdecken.  Da,  wie  bei  der  Entstehung  des  Amnion  gezeigt 
wurde,  der  Embryo  seine  Rückenfläche  der  Atnnionblase  sukehrt,  >"  kann  er 
zuletzt  nur  so  iu  die  Höhle  dieser  Blase  zu  liegen  komineu,  ila*s  die  aua  meinem 
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Nabel  hervorwachsendeu  Gebilde,  Nabel-  und  AUantoisblaae ,  sich  immer  weiter 
vom  Nabel  entfernen,  sich  stielartig  in  die  Länge  ziehen,  und  einen  Uebcrzng  vom 
Amnion  erhalten.  Dieselbe  Vorstellung  scheinen  Oken  und  Dölliuger,  und 
neuerer  Zeit  auch  Serres,  gehabt  zu  haben,  wenn  sie  sich  der  Worte  bedienen, 
dass  der  Embryo  sich  mit  dem  Rücken  in  die  Ainnionblase  einsenkt,  uud  die 
Theile  des  Nabelstranges  gleichsam  wie  ein  Seiler  aus  sich  herausspinnt. 

§.  334.  Fruchtwasser. 

Die  Menge  des  Frucht-  oder  Schaf wassers ,  Liquor  amnii, 
ist  in  verschiedenen  Schwangerschaftsstadien ,  und  um  die 'Geburts- 
zeit, bei  verschiedenen  Frauen  sehr  ungleich.  Seine  Quantität  nimmt 
bis  zur  Mitte  des  Fruehtlebens  zu,  und  gegen  die  Geburt  Wiedel- 
ah, wo  eB  im  Mittel  ein  Pfund  beträgt.  Ebenso  variirt  seine  Zu- 
sammensetzung, und  die  bisher  vorgenommenen  chemischen  Analysen 
stimmen  deshalb  nicht  Uberein.  Man  findet  es  bei  sehr  jungen  Em- 
bryonen wasscrhell,  später  wird  es  gelblich,  schmeckt  salzig,  und 
hat  den  thierischen  Geruch  vieler  organischer  Flüssigkeiten.  Es 
enthält  im  vierten  Monate  07,  im  sechsten  aber  99  Procent  Wasser ; 
«ias  übrige  sind  Salzspuren  und  Eiwciss.  Der  geringe  Eiweissgehalt 
macht  es  unwahrscheinlich,  dass,  wenn  das  Fruchtwasser  vom  Em- 
bryo  verschluckt  wird,  es  als  Nahrungsstoff  verbraucht  werden  könnte. 

Die  Verwendung  des  Fruchtwassers  liegt  auf  der  Hand.  Seine  Gegenwart 
schützt  den  Embryo  vor  den  Gefahren  mechanischer  Beleidigungen,  welche  bei  der 
Zartheit  und  Vulnerabilität  der  Frucht ,  seine  normgemässe  Entwicklung  leicht 
beeinträchtigen  könnten.  Es  gestattet  dem  Embryo  freie  Beweglichkeit,  ohne  sich 
an  den  Wänden  der  Gebärmutter  zu  reiben ,  oder  heftig  gegen  sie  zu  stossen. 
Nimmt  die  Menge  des  Fruchtwassers  ab,  wie  es  in  den  letzten  Schwangerschafts- 
monaten Regel  ist,  so  werden  die  Bewegungen  der  Frucht  für  die  Mutter  lästig 
und  schmerzhaft.  Der  im  Fruchtwasser  flottirende  Nabelstrang  weicht  den  Bewe- 
gungen des  Embryo  aus,  und  kann  somit  weder  gedrückt,  noch  gezerrt  werden, 
wodurch  die  Ab-  und  Zufuhr  des  Fruchtblutes  gesichert  wird.  —  Allzufrüher  Ab- 
gang des  Fruchtwassers  bedingt  Abortus,  und  das  Eindringen  der,  durch  den 
Druck  der  contrahirten  Gebärmutter  in  den  Muttermund  gepressten  Amnionbkse 
(das  sogenannte  Einstellen  der  Blase) ,  erweitert  gleichförmig  den  engsten  Theil 
der  Geburtswege,  und  befeuchtet  sie  beim  Platzen  der  Blase.  Sind  die  Frucht- 
wässer abgelaufen,  und  die  Geburtswege  trocken  und  heiss  geworden,  so  wird  die 
Geburt  mit  namhaften  Schwierigkeiten  zu  kämpfen  haben. 

§.  335.  ßetohaut. 

Die  Gefässhaut  des  reifen  Embryo,  Chorion,  umschliesst  das 
Amnion,  und  heisst  deshalb  auch  äussere  Eihaut.  Kernhältige 
Zellen  mit  granulirtem  Inhalt  bilden  ihre  Wesenheit.  Den  Namen 
einer  Gefässhaut  erhielt  sie  nur  wegen  ihrer  Beziehung  zur  Pla- 
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centa.  —  Es  wurdo  bereits  erwähnt,  dass  das  Chorion  bei  sehr 
jungen  Eiern  an  seiner  ganzen  äusseren  Fläche  zottig  ist,  während 
seine  innere  Fläche  glatt  erscheint.  Man  kann  diesen  Unterschied 
immerhin  durch  die  Ausdrücke  Chorion  fnngomm  s.  frondomm,  und 
Clwrion  laeve  8.  glabrum  bezeichnen,  vorausgesetzt  dass  man  darunter 
keine  besonderen  Häute,  sondern  nur  Flächen  Einer  Haut  versteht. 
Mit  dem  fortschreitenden  Wachsthume  des  Eies,  und  der  damit 
verbundenen  Ausdehnung  des  Chorion,  werden  die  Zotten  an  der 
unteren  Gegend  des  Chorion  spärlicher,  häufen  sich  dagegen  in  der 
oberen  Peripherie,  und  besonders  an  der,  der  zukünftigen  Placentar- 
insertion  zugekehrten  Stelle  mehr  und  mehr  an.  Dieses  soll  aber 
nicht  als  ein  Wandern  der  Zotten  ausgelegt  werden,  sondern  ergiebt 
sich  als  Folge  einer  numerischen  Zunahme  der  Zottenbildung  an  der 
oberen  Gegend,  während  die  Zotten  an  der  unteren  Peripherie  des 
Chorion,  schon  der  zunehmenden  Ausdehnung  dieser  Haut  wegen, 
weiter  aus  einander  rücken,  durch  Druck  atrophisch  werden  müssen, 
und  beim  reifen  Ei  in  so  grossen  Abständen  stehen,  und  zugleich 
so  verkümmert  sind,  dass  man  diesen  Abschnitt  des  Chorion  immerhin 
zottenlos  nennen  kann.  Die  dichtgedrängten,  baumförmigen  und  ge- 
fasshältigen  Zotten  an  der  oberen  Peripherie  des  Chorion,  bilden 
den  Körper  des  Mutterkuchens  —  Placenta. 

Die  zerstreuten,  verkümmerten  Zotten  des  Chorion  eine»  reifen  Eies  haben 
ein  ganz  andere»  Ansehen  als  die  Placentarzotten.  Sie  sind  fadenförmig ,  gehen 
mit  breiterer  Basis  vom  Chorion  ab,  und  senken  sieh  mit  ihren  zugespitzten  Enden 
in  die  Decidua  ein,  mit  welcher  sie  oft  so  innig  zusammenhängen,  dass  die  Tren- 
nung beider  Häute  Schwierigkeiten  macht.  8ie  enthalten  keine  GefSsse;  nur  die 
der  Placenta  naher  stehenden  bekommen  zuweilen  Aestchen  aus  den  Nabelgefässen. 

§.  336.  Mutterkuchen. 

Der  Mutterkuchen,  Placenta,  vermittelt  als  ein  äusserst  ge- 
fässreiches  Organ,  den  Blutverkehr  zwischen  Mutter  und  Frucht. 
In  ihm  erfahrt  das  Blut  des  Embryo  jene  Voränderung,  durch 
welche  es  zur  Ernährung  desselben  befähigt  wird.  Er  hat  die  Gestalt 
eines  länglich-runden,  convex-concavcn  Kucheus,  dessen  grösster 
Durchmesser  5—8  Zoll,  und  dessen  Gewicht  1—2'/^  Pfund  beträgt. 
Seine  convexe  oder  äussere  Fläche  sitzt  an  der  inneren  Oberfläche 
des  Fundus  uteri  fest,  jedoch  nicht  in  dessen  Mitte,  sondern  gegen 
das  eine  oder  andere  Orijicinm  nterinum  tnfme.  Das  Amnion  über- 
zieht seine  innere  oder  coneave  Fläche,  in  welche  sich  der  Nabelstrang 
nicht  in  ihrer  Mitte,  sondern  excentrisch  und  in  schräger  Richtung 
einpflanzt.  Seine  weiehe,  schwammige  Masse  i>t  sehr  reich  an  Blut- 
gefässen, welche,  indem  sie  theili  dem  Embryo,  theils  dem  Uterus 
angehören,  nach  altherkömmlicher  Vorstellung  die  Eintheilung  des 
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Mutterkuchens  in  einen  Gebärmutter-  und  einen  Fötaltheil 
( Pars  placentae  uterina  et  foetalis)  veranlassten. 

A.  Fötaltheil  des  Mutterkuchens.  Es  wurde  früher  er- 
wähnt, dass  die  ganze  Aussenfläche  des  Chorion,  anfanglich  mit 
Zotten  besotzt  erscheint,  und  dass  dicso  später  sich  an  jener  Stelle 
des  Chorion  anhäufen  und  stärker  entwickeln,  wo  das  Ei  sich  mit 
der  Gebärmutter  in  Gefassverbindung  setzen  soll.  Die  Zotten  wachsen 
an  dieser  Stelle  zu  kleinen  Bäumchen  an,  gruppiren  sich  zu  dicht 
gedrängten  Büscheln,  welche  selbst  wieder  grössere,  an  der  Aussen- 
fläche einer  vollkommen  ausgetragenon  Placenta  noch  erkennbare 
Lappen  oder  Inseln,  Cotyledones,  bilden.  Die  Gefässe  des  Nabel- 
stranges theilen  sich  an  der  inneren  Fläche  der  Placonta  in  Aeste 
und  Zweige,  welche  in  diese  Lappen  eindringen,  und  sich  durch 
wiederholte  Theiluug  in  kleinere  Gefässe  auflösen,  welche  zu  den 
Zotten  gehen.  Das  in  die  Zotte  eindringende  arterielle  Gefassehen, 
folgt  allen  Aesten  und  lteiserchen  der  Zotte,  macht  also  so  viele 
Schlingen  oder  Schleifen,  als  die  Zotte  Aeste  hat,  und  geht  zuletzt 
in  die  Vene  der  Zotte  über,  welche,  durch  allmälige  Vereinigung 
mit  allen  übrigen  Zotten venen,  die  Vena  umbilicalis  zusammensetzt. 
Es  muss  also  das  durch  die  beiden  Arteriae  umbilicales  in  die  Pla- 
centa foetalis  geführte  Blut,  durch  die  Vena  umbilicalis  wieder  zum 
Embryo  zurückfliessen ;  —  es  gelangt,  wegen  vollkommenen  Abge- 
schlossenseins der  Gefä8sschliugen  in  den  Zotten,  nicht  in  die 
Gefässe  der  Gebärmutter,  und  die  Placenta  verhält  sich  in  dieser 
Hinsicht  wie  jedes  andere  innere  Organ  des  Embryo. 

Da  noch  keine  Nerven  in  der  Flaceuta  (wohl  aber  im  Nabelstrang)  entdeckt 
wurden,  so  liegt  in  der  durch  Köllikor  experimentell  onstatirten  Contractilität 
der  Placentargefässo  ein  wichtiges  Moment  für  die  Beantwortung  der  Frage,  ob 
die  Contractilität  vom  Nervensystem  abhängig  ist,  oder  nicht. 

B.  Gebärmuttertheil  d es  Mutterkuchens.  Man  denkt  sich 
die  Theilnahme  des  Uterus  an  der  Placentnbildung  auf  folgende 
Weise.  Die  grossen,  ästigen,  zur  Placenta  sich  zusammendrängenden 
Zotten  des  Chorion  ,  wachsen  in  die  gleichfalls  vergrösserten  Glan- 
dulae ntriculftres  der  üecidua  hinein.  Zugleich  entwickelt  sich  ein 
kolossales  Blutgefassnetz  in  der  Decidua ,  dessen  Arterien  in  unge- 
heuer weite,  und,  wie  man  sagt,  wandlose,  d.  h.  nur  von  den  Resten 
der  Decidua  gebildete  Venen  übergehen.  In  dieses  Gefässnetz  sind 
die  Zotten  der  Placenta  ernbryonica  so  eingetaucht ,  dass  sie  vom 
Blute  der  Mutter  bespült  werden,  und  somit  ein  gegenseitiger  Aus- 
tausch der  beiderseitigen  Blutströme  durch  En-  und  Exosmo&o  leicht 
eingeleitet  werden  kann. 

Der  normale  Geburtsact  geht  gewöhnlich  in  der  Weise  vor  sich,  dass  die 
in  Folge  der  Onntractionen  des  Uterus  ^Vellen)  blasenfiirmig  durch  den  Mutter- 
mund herausgedrängten  Eihäute  platzen  (Springen  der  Blase),   das  Fruchtwasser 
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abfliesst,  und  hierauf  tlcr  Embryo  praevio  capite  ausgetrieben  wird.  Die  Eihäute 
mit  dem  Mutterkuchen  folgen  ,  durch  eine  erneuerte  Contraction  de«  Uterus ,  in 
einer  längereu  oder  kürzereu  Pause  nach,  und  werden  deshalb  von  deu  Geburts- 
helfern Nachgeburt,  Secnndinae,  genannt. 

Die  Structur  der  Plar.enta  uterina  dürfte  noch  weitere  Arbeit  veranlassen. 
Seit  Jahren  wurde  in  dieser  Richtung  nichts  mehr  unternommen.  Der  Punkt,  auf 
welchen  ob  am  meisten  ankommt,  ist  die  Nichtcoinmunication  des  embryonischen 
und  mütterlichen  Gefässsystems.  Dieser  ist  wohl  auf  die  conciseste  Weise  sicher- 
gestellt. —  Man  kann  sich  die  Wechselwirkuug  zwischen  dem  Blute  des  Embryo 
und  der  Mutter  so  vorstellen  ,  wie  jene  in  den  Lungen  zwischen  dein  venösen 
Iiiute  und  der  atmosphärischen  Luft ,  nur  handelt  es  sich  in  der  Placenta  nicht 
blos  um  deu  Uebertritt  gasförmiger  Stoffe,  sondern  auch  wirklicher  Nahrungs- 
bestandtheile.  Es  klingt  deshalb  immer  nur  6gürlich,  die  Placenta  einen  Pulmo 
uterina/t  zu  nennen.  —  Insertionsanomalicn  der  Placenta  können ,  zur  Zeit  «1er 
Geburt,  für  Mutter  und  Kind  sehr  gefährlich  werden.  Sitzt  die  Placenta  auf  dem 
Muttermunde  auf,  als  sogenannte  Placenta  praevia,  so  muss  bei  der  Erweiterung 
desselben  im  Beginne  der  Geburt,  die  PlacentA  theilweise  aus  ihrer  Verbindung 
mit  dem  Uterus  gewaltsam  gerissen  werden,  und  eine  Blutung  entstehen ,  welcher 
nur  durch  Beschleunigung  der  Geburt  mittelst  künstlicher  Lösung  der  Placenta, 
Einhalt  gethan  werden  kann.  —  Mein  Werk :  die  Blutgefässe  der  menschlichen 
Nachgeburt  in  normalen  und  abnormen  Verhältnissen.  Fol.  mit  XX  Taf.  Wien, 
1Ö70,  enthält  Alles,  was  eine  genaue  und  sorgfältige  Untersuchung  an  deu  Ge- 
fässen  der  Placenta  uud  des  Nabelstranges  eruireu  konnte. 

§.  337.  Nabelstrang. 

Nabelstrang  oder  Nabelschnur,  Funiculus  umbilicalis,  heisst 
im  reifen  Embryo  ein  nahezu  fingerdickes  Bündel  von  Blutgefässen, 
durch  welche  der  Embryo  mit  dem  Mutterkuchen  in  Verkehr  steht. 
Seine  iJinge  stimmt  gewöhnlich  mit  jener  des  reifen  Embryo  über- 
ein, und  beträgt  somit  im  Mittel  18  Zoll;  jedoch  sind  Ausnahmen 
dieser  Regel  nicht  ungewöhnlich.  Man  hat  an  ausgetragenen  Leibes- 
früchten Nabelstränge  von  2'/2  Zoll  Länge  gesehen  (Guillctuot), 
und  in  meiner  Sammlung  befindet  sich  einer,  von  62  Zoll  Länge. 

Die  erste  Entstehung  des  Nabelstranges  füllt,  zugleich  mit  der  Bildung  des 
Nabels,  in  jene  Periode,  wo  sich  der  Embryo  von  der  Keimblase  abzuschnüren 
begann,  und  die  aus  dem  Unterleibe  des  Embryo  herauswachsende  Allantois,  mit 
ihrer  doppelten  Arterie  und  einfachen  Vene,  bis  an  die  innere  Fläche  des  Chorion 
gelangte.  Die  Allantois  vergeht ,  aber  ihre  Blutgefässe  persistiren  bis  an  das 
Ende  der  Schwangerschaft  als  Nabelgcfässe. 

Der  Nabelstrang  besteht  aus  folgenden  Ingredienzien : 

a)  Zwei  Nabelarterien.  Sie  sind  Fortsetzungen  der  beiden 
Arieriae  hypogastricae  des  Embryo.  Selten  fehlt  eine  derselben.  Sie 
streben  von  den  Seiten  der  Harnblase,  welchen  sie  anliegen,  dem 
Nabel  zu,  wo  sich  die  Vena  umbilicalis  zu  ihnen  gesellt  In  der 
Kegel  an  Volumen  gleich,  treten  sie  durch  den  Nabel  in  den  Nabel- 
Strang  ein,  in  welchem  sie,  in  Unksgedrehten  Schraubentouren,  zur 
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Placenta  verlauten ,  um  dort  mit  ihren  letzten  Verzweigungen  die 
Schlingen  in  den  Zotten  zu  bilden.  An  der  Eintrittsstelle  in  die 
Placenta  communiciren  sie  durch  einen  starken  Verbindungszweig. 
Sie  bleiben  während  ihres  ganzen  Verlaufes  im  Nabelstrang  unver- 
ästelt,  und  besitzen  (mit  Ausnahme  ihres  BauchstückesJ  keine  Vasa 
vasorttm,  keine  elastischen  Fasern ,  sondern  nur  organische  Muskel- 
fasern in  ihrer  Wand,  und  keine  bindegewebige  Adventitia.  Die 
Umwandlung  des  Bauchstückes  der  Nabelarterien  nach  der  Geburt 
in  die  Ligamenta  vesico-nmbilicalia  lateralia,  ist  bereits  bekannt. 
Da  das  gesammte  arterielle  Gefasssystera  des  Embryo  kein  rein 
arterielles,  sondern  gemischtes  Blut  fuhrt,  werden  auch  die  Nabel- 
artcrien  nur  gemischtes  Blut  dem  Mutterkuchen  zufuhren. 

Unter  200  injicirten  Placenten,  welche  ich  besitze,  befinden  sich  nur  sechs, 
deren  Nabelarterien  nicht  miteinander  anastomosiren.  Bei  den  übrigen  finde  ich 
die  Art  der  Anastomose  sehr  verschieden.  Hierüber,  so  wie  über  die  von  mir  an 
den  Arterii*  umbilicalibu*  aufgefundenen  litähi,  welche  man,  pretentiöser  Weise, 
Placcntarherzen  nennen  könnte,  handelt  mein  Aufsatz:  Die  Bulbi  der  Placentar- 
Artericn,  im  XXX.  Bd.  der  Denkschriften  der  kais.  Akad.  —  Stellenweise  Auf- 
knäuelungcn  der  Arleriae  umt/ilicalc»,  bedingen  die  unter  dem  Namen  „falsche 
Knoten"  bekannten  localen  Intumescenzen  des  Nabel  Stranges.  Knoten  des  Nabel- 
stranges ,  welche  ganz  auf  dieselbe  Weise  entstehen ,  wie  an  einem  gekuüpften 
Faden,  heissen  wahre.    Sie  kommen  nur  an  langen  Nabelsträngen  vor. 

b)  Eine  Nabelvene.  Sie  ist  voluminöser,  aber  gewöhnlich 
weniger  gewunden  als  die  Arterien,  und  nicht  ganz  klappenlos.  Die 
Spiraltouren  der  Nabelarterien  umwinden  sie  (vom  Embryo  aus- 
gehend) entweder  von  rechts  nach  links,  oder  (der  seltenere  Fall) 
von  links  nach  rechts.  Neugebauer  fand  unter  160  Nabelsträngen 
114  links  gewundene,  39  rechts  gewundene,  und  7  mit  parallelem 
Gefässvcrlauf.  Innerhalb  des  Embryo  verlässt  die  Nabelvene  die 
Arteriae  umbilicafes ,  und  geht  vom  Nabel  zum  vorderen  Abschnitt 
der  Fossa  longitudinalis  sinistra  der  Leber  hinauf.  Während  dieses 
Laufes  ist  sie  im  unteren  Rande  des  Ligamentum  Suspensorium  ein- 
geschlossen. Am  linken  Ende  der  Querfurche  der  Leber  angelangt, 
theilt  sie  sich  in  zwei  Zweige ,  deren  kürzerer  in  den  linken  Ast 
der  Pfortader  einmündet,  während  der  längere  durch  den  hinteren 
Abschnitt  der  linken  I^ingenfurche,  als  Ductus  venosus  Arantii,  zum 
Stamme  der  unteren  Hohlvene  oder  zu  einer  Lebervene  tritt.  Oft 
hat  es  den  Anschein,  dass  der  Ductus  venosus  Arantii,  nicht  aus  der 
Nabelvene,  sondern  aus  dem  linken  Pfortaderaste  hervorgeht.  Der 
Umwandlung  des  Bauchstückes  der  Nabelvene  in  das  runde  Leber- 
baud,  wurde  bereits  mehrfach  gedacht. 

Immer  giebt  die  Nabelvene,  während  sie  durch  den  vorderen  Abschnitt  der 
Fo*»a  longitudinali*  sinüfra  der  Leber  verläuft,  Aeste  in  das  Leberparenchym  ab. 
Von  der  Abgangsstelle  dieser  Aeste  bis  zur  Einmündung  in  den  linken  Pfortader- 
aat,  verwächst  die  Vena  umbiticalu  nach  der  Geburt  nicht.   Dieses  offen  bleibende, 
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kurze  Stück  verliert  nur  au  Kuliber ,  und  erscheint  somit  als  ein  Ast  des  linken 
PfortAderastes ,  in  welchem  das  Blut  von  der  Pfortader  wegströmen  muss, 
während  es,  so  lange  die  ganze  Nabelvene  offen  war,  der  Pfortader  zuströmte, 
■ —  der  einzige  Fall  von  Aenderung  der  Stromrichtnng  in  einem  und  demselben 
Blutgefäss.  —  Da  es  keine  Vota  vasorwn  im  Nabclstrange  giebt ,  muss  das  ge- 
mischte Blut  der  Arteriae  umbilicale»,  und  das  arterielle  Blut  der  Nabelvene,  für 
die  Ernährung  des  Na be Istranges  sorgen.  Der  Mangel  der  Vota  vatorum  erklärt 
es  nun  auch,  warum,  wenn  nach  der  Geburt  kein  Blut  mehr  durch  die  Vota  um- 
bilicalia  strömt ,  der  am  Nongcbornen  zurückbleibende  Theil  der  durchschnittenen 
Nabelschnur  (4  Zoll  Inng),  gänzlich  und  sehr  schnell  abstirbt,  während  die  intra- 
abdominalen Stücke  der  Nabelgefässe,  welche  Yasa  vasorum  besitzen,  nicht  ab- 
sterben ,  sondern  sich  nur  innerhalb  der  sie  einschliessendcn  Pcritonealscheide 
zurückziehen,  nnd  zu  soliden  Strängen  umgebildet  werden. 

c)  Die  Wharton'sche  Sülze.  So  heisst  jene  Masse  gallertigen 
Bindegewebes,  welche  die  Blutgefässe  des  Nabelstranges  umgiebt 
und  zusammenhält.  Locale  Anhäufungen  von  Wharton' scher  Sülze 
passiren  ebenfalls  als  falsche  Knoten. 

d)  Die  Scheide  des  Nabelstranges.  Sie  wird  durch  die  Ein- 
stülpung des  Amnion  gebildet,  und  geht  an  der  Peripherie  des 
Nabels  in  das  Integument  des  Embryo  über. 

Wenn  man  einen  Nabelstrang  entzwei  zu  reissen  versucht,  wird  man  sich 
wundern,  dass  dieses  an  einem  Bündel  von  drei  Blutgefässen  mit  weicher,  sul- 
ziger Umgebung,  so  äusserst  schwer  gelingt.  Es  gehört  wirklich  grosser  Kraft- 
aufwand dazu.  Die  Ursache  dieser  Widerstandskraft  gegen  Dehnung  und  Riss 
liegt  in  der  Gegenwart  mehrerer  Schnüre  von  dichtgefasertem  Bindegewebe,  welche, 
wenn  man  ihrer  einmal  an  der  Querschnittnäche  des  Nabelstranges  ansichtig  ge- 
worden, mittelst  Spaltung  der  Scheide  des  Stranges ,  sich  in  längeren  Strecken 
anatomisch  darstellen,  oder  auf  rohere  Weise  von  den  Gefässen  losreissen  lassen. 
Ich  habe  sie  als  Chorda?  ftmicitli  umbilicalis  beschrieben. 

Das  Vorkommen  von  Nerven  im  Nabelstrang  hat  Schott  (die  Controverse 
über  die  Nerven  des  Nabelstranges,  Frankfurt,  1836)  sichergestellt.  Sie  stammen 
aus  den  Lebergeflechten  (für  die  Umbilicalvene),  und  aus  dem  Plexxt*  hypogantricu» 
(für  die  Umbilicalarterien).  Valentin  hat  sie  im  Nabelstraug  (3 — 4  Zoll  weit 
vom  Nabel)  mikroskopisch  nachgewiesen.  Was  wir  von  ihnen  noch  zu  wissen 
brauchen,  wären  die  Antworten  auf  zwei  Fragen:  wie  weit  erstrecken  sie  sich? 
und  was  wird  zuletzt  aus  ihnen?  —  Lymphgefäsxe  des  Nabelstranges  wurden 
zuerst  von  Fohmann  injicirt  {Tieriemann  und  Trevirantis  Zeitschrift.  IV.  pag. 
276).  Wie  bei  so  vielen  Fohuiaun'si'heu  Präparaten ,  von  welchen  ich  Einsicht 
genommen,  bleibt  es  auch  hier  unentschieden ,  ob  die  Räume,  welche  im  Nabel- 
straug mit  Quecksilber  gefüllt  wurden,  Lvmphgefässe,  oder,  was  viel  wahrschein- 
licher ist,  wandlose  Lacuneu  zwischen  den  faserigen  Elementen  der  Wharton*  - 
sehen  Sülze  sind. 

Excedirendo  Länge  des  Nabelstranges  veranlasst  verschiedene  Uebelstäude. 
Diese  sind:  «.  Umschlingung  desselben  um  die  Körpertheile  des  Embryo  (Hals, 
Schulter,  Gliedmaasen).  Ist  die  Umschliugung  mit  Einschnürung  verbunden,  so 
kann  es  bis  zur  sogenannten  *pontnn<-n  Amputation  der  Gliednusaen,  lelbsl  zur 
Strangulation  des  Embryo  kommen,  [i.  Wahre  Knoten,  wie  beim  Knüpfen  einei 
Fadens.  Die  Bewegungen  des  Embryo,  der  sich  in  seinem  langen  Nabelatmnge 
verwickelt,  bedingen  die  Umschlinginiif<'n,  und  das  Durchscblüj  Melbon  durch 
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des  Embryo  vorkommen.  Wird  aber  die  Umschlingung  «ur  rraschnürung,  oder 
wird  ein  wahrer  Knoten  fest  geschürzt ,  so  werden  beide  für  das  Leben  des  be- 
treffenden Körpcrtheiles,  oder  dos  ganzen  Embryo  höchst  gefährlich,  y.  Vorfälle. 
Sie  entstehen,  wenn  beim  Sprengen  der  Amnionbhute  im  Anfange  der  Geburt,  das 
abströmende  Fruchtwasser  den  Nabelstrang  mit  sich  herausschwemmt.  —  Weun 
sich  der  Nabelstrang  nicht  direct  in  die  Placenta ,  sondern  in  die  Eihäute  ein- 
pflanzt, und  von  hier  aus  seine  Blutgefässe  vereinzelt  an  die  Placenta  herantreten, 
heisst  diese  Anomalie :  Insertio  velamentosa.  —  Ich  besitze  mehrere  Placenten,  deren 
Nabelstränge  zur  Hälfte  linksgewundene,  zur  Hälfte  rechtsgewundene  Nabelgefässe 
zeigen.  Beide  Abschnitte  trennt  ein  Zwischenstück  von  3—5  Zoll  Länge,  in  wel- 
chem die  Nabelgefässe  parallel  neben  einander  liegen.  Au  einer  anderen  Placenta 
meiner  Sammlung  findet  sich  ein  Nabelstrang,  dessen  Arterien,  jede  für  sich,  die 
eine  eine  rechtsgewundene,  die  andere  eine  linksgcwundene  enge  Spirale  beschreibt, 
zwischen  welchen  eine  vollkommen  geradlinige  Nabelveno  liegt. 

L.  A.  Neugebauer,  Morphologie  des  menschlichen  Nabelstranges.  Breslau, 
1858.  —  lieber  die  Rückbildung  der  Nabelgefässe  handelt  CA.  Robin,  in  den  Mem. 
de  l'Acad.  de  m£d.  1860.  —  K.  Kotier,  die  feinere  Structur  der  menschl.  Nabel- 
schnur. Würzburg,  1868.  —  Ausführliches  über  alle  in  diesem  Paragraph  nur 
flüchtig  berührten  Einzelheiten  des  Nabclstranges,  enthält  mein,  im  vorigen  Para- 
graph citirtes  Hauptwerk,  über  die  Blutgefässe  der  menschlichen  Nachgeburt 


§.  338.  Veränderungen  der  Gebärmutter  in  der 

Schwangerschaft. 

Die  Gebärmutter  nimmt  während  der  Schwangerschaft  an 
Grösse  und  Gewicht  in  auffallender  Weise  zu.  Sie  wird  also  nicht 
blos  passiv  ausgedehnt.  Nach  Meckels,  an  zwölf  Gebärmüttern, 
nach  regelmässig  erfolgter  Niederkunft  vorgenommenen  Wägungen, 
betrug  das  Gewicht  derselben  zwischen  2  und  3  Pfund.  Die  Zu- 
nahme der  Dicke  ihrer  Wandungen  erfolgt  vorzugsweise  durch 
Massenzunahme  der  Muskelschichte,  und  durch  Erweiterung  des  ge- 
sammten  venösen  Gefasssysteins  des  Uterus.  Die  Arterien  sind  bei 
diesem  Vorgange  weit  weniger  interessirt.  Das  Anwachsen  der 
Wanddicke  hört  aber  in  den  letzten  Schwangerschaftsmonaten  auf, 
so  dass  das  ferner  noch  zunehmende  Grössenwachsthum  des  Uterus 
nur  auf  Kosten  der  Dicke  seiner  Wände  zu  Stande  gebracht  wird. 
Diese  Verdünnung  der  Uteruswand  tritt  namentlich  in  der  nächsten 
Umgebung  des  Muttermundes  so  deutlich  hervor,  dass  der  Rand 
dieser  Oeffnung  nur  2  Linien  Dicke  besitzt,  und  deshalb  Einrisse 
des  Muttermundes,  namentlich  bei  Erstgebärenden,  fast  regelmässig 
vorkommen. 

In  den  ersten  beiden  Monaten  der  Schwangerschaft  sinkt  die  ver- 
grös8crte,  und  dadurch  schwer  gewordene  Gebärmutter,  tiefer  in  das 
kleine  Becken  herab.  Ihr  Muttermund  lässt  sich  mit  dem  Finger 
leichter  erreichen.  Vom  dritten  Monate  an,  wo  sich  die  Placenta 
bildet,  hat  der  Uterus  im  kleinen  Becken  nicht  mehr  Kaum  genug. 
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Er  erhebt  sich  aus  dem  kleinen  Becken,  und  seine  Vaginalportion 
steht  höher.  Der  Grund  des  Uterus  lässt  sich  im  vierten  Monate 
etwas  über  dem  Schambogen  fühlen.  Im  fünften  Monate  steht  er 
zwischen  Schamfugo  und  Nabel,  im  sechsten  in  gleicher  Höhe  mit 
dem  Nabel,  im  siebenten  über  demselben,  im  achten  und  neunten 
erreicht  er  die  Herzgrube,  und  im  zehnten  (Mondmonat)  steht  er  wieder 
etwas  tiefer.  Die  Bauchdecken  wölben  sich  kugelig  hervor,  die 
Nabelgrube  vorflacht  sich,  die  Vaginalportion  wird  allmählich  zur 
Vergrösserung  des  Uterus,  der  Canalis  ceroicis  zur  Vergrösserung 
der  Uterushöhle  verwendet.  Am  Muttermund  verstreicht  die  vordere 
und  hintere  Lefze ,  er  wird  rund ,  öffnet  sich  vom  fünften  Monat 
angefangen,  und  wird  in  letzter  Zeit  so  weit,  dass  man  durch  ihn 
mit  dem  Finger  die  gespannte  Blase  der  Eihäute  fühlt. 

Merkwürdig  ist  es ,  dass  nicht  blos  die  Venen  der  Gebärmutter ,  sondern 
auch  jene  benachbarter  Organe  (Scheide,  Harnblase,  breite  Mutterbänder)  an  Weite 
zunehmen,  und  unter  den  Gebärmuttervenen  jene  des  Grundes  sich  viel  mehr  er- 
weitern, als  jene  des  Halses.  —  Die  Nerven  des  Uterus  gewinnen  erwiesener 
Weise  in  der  Schwangerschaft  an  Stärke ,  und  es  sind  vorzugsweise  die  grauen 
Fasern,  welche  durch  ihre  Vermehrung  die  Dickenzunahme  der  Uterinalncrven 
bedingen.  —  Hat  der  Uterus  durch  die  Geburt  sich  seiner  Hürde  entledigt ,  so 
verkleinert  er  sich  so  rasch  ,  dass  er  schon  in  der  ersten  Woche  nach  der  Ent- 
bindung, auf  seine  früheren  Durchmesser  zurückgeführt  erscheint.  —  Die  Ver- 
grösserung der  Gebärmutter  kann  nur  dadurch  vor  sich  gehen,  dass  die  Nachbars- 
organe, welche  sie  beschränken  könnten,  aus  ihrer  Lage  weichen,  wodurch  das 
topographische  Verhältniss  der  Baucheingeweide  einige  Störungen  erfährt.  Die 
Gedärme  sind  zur  Seite  gedrängt,  die  Rippenweichen  werden  deshalb  voller,  der 
Uterus  liegt  an  der  vorderen  Bauchwand  dicht  an,  und  kann  leicht  gefühlt  werden.  • 
Man  überzeugt  sich  eben  so  leicht  durch  das  Gehör,  dass  der  Embryonalkreislauf 
einen  schnelleren  Rhythmus  hat,  als  aus  dem  Puls  der  Mutter  zu  schliessen  wäre. 
Der  Druck  auf  die  Eingeweide  erzeugt  Störungen  der  Verdauung,  auf  den  Mast- 
darm Stuhlverstopfung,  auf  die  Gallengefässe  Gelbsucht,  auf  die  Harnblase  Un- 
regelmässigkeiten in  der  Urinentleeruug,  auf  die  Venen  des  Beckens  Varicositäten 
der  Saphena  interna,  auf  die  Lymphdrüsen  ebendaselbst  Oedem  der  Füsse,  — 
Zufälle,  welche  sich  mindern,  wenn  bei  längerer  Rücklage  der  Frau,  der  Druck 
der  Gebärmutter  auf  andere  Gebilde  gerichtet  wird.  —  Die  Bewegung  des  Zwerch- 
fells wird  ebenfalls  beeinträchtigt;  Gehen,  Laufen,  Stiegensteigen,  wird  häufig  nicht 
gut  vertragen;  der  Gang  ist  wackelnd,  mit  stark  gestrecktem  Rücken,  um  die 
Schwerpunktslinie  des  nach  vorn  belasteten  Leibes,  noch  zwischen  den  Fusssohleu 
durchgehen  zu  macheu. 


§.  339.  Lage  des  Embryo  in  der  Gebärmutter. 

Der  Embryo  liegt,  in  der  weitaus  grösseren  Mehrzahl  der 
Fälle,  so  in  der  Gebärmutterhöhle,  dass  der  Kopf  nach  abwärts 
und  der  Rücken  nach  vorn  gekehrt  ist.  Es  scheint  der  Häufigkeit 
dieser  Lagerung  ein  rein  mechanisches  Verhältniss  zu  Grunde  zu 
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liefen.  Der  Kopf,  als  der  schwerste  Körpertlieil,  sinkt  nach  unten, 
und  der  stark  gekrümmt«  Kücken  legt  sich  an  die  vordere  Uterus- 
wand,  weil  diese,  der  Nachgiebigkeit  der  Bauchdecken  wegen,  weiter 
ausgebaucht  ist,  als  die  hintere,  welche  durch  die  nach  vorn  convexe 
Lendenwirbelsäule  in  ihrer  Ausdehnung  beschränkt  wird.  Da  zugleich 
der  Kopf  des  Embryo  gegen  die  Brust  geneigt  ist,  so  wird  das 
Hinterhaupt  nicht  die  Stirn  oder  das  Gesicht  —  auf  dein  Mutter- 
munde stehen.  Man  fühlt  deshalb  beim  Touchiren  vor  der  Geburt, 
die  kleine  Fontanelle  ^Hinterhaupt- Fontanelle)  im  Muttermunde. 
Der  gerade  Durchmesser  des  Kopfes  kann  aber  nicht  mit  dem  geraden 
Beckendurchmesser  (Conjiujata)  übereinstimmen,  da  letzterer  nicht 
die  hiezu  gehörige  Länge  besitzt.  Der  Kopf  niuss  also  derart  schief 
stehen,  dass  sein  langer  Durchmesser,  in  der  Richtung  eines  schiefen 
Durchmessers  des  Becke  neinganges  liegt ,  was  durch  die  Richtung 
der  leicht  zu  fühlenden  Pfeilnaht  ausgemittelt  wird. 

Wir  wissen  nicht  zu  sagen,  warum  die  schiefe  Stellung  de*  Kopfe«  meistens 
(unter  vier  Füllen  dreiinul)  mit  dem  linken  schiefen  Durchmesser  des  Beckcn- 
einganges  übereinstimmt,  d.  h.  «las  Hinterhaupt  der  Frucht  gegen  die  linke 
Schciikclpfanne,  das  Gesicht  gegen  die  rechte  Sjfmphjftü  tacro-iliaca  gerichtet  ist. 
Nach  Schweighäuser  soll  der  Grund  davon  in  der  grösseren  Länge  (V)  dieses 
schiefen  Beckendurchmesser*  liegen.  Während  des  Durchganges  durch  das 
Becken,  muss  sich  die  Richtung  des  Kopfes  ändern,  so  dass  der  längste  Durch- 
messer desselben  in  den  längsten  Durchmesser  des  Beckens  fällt.  Der  längste 
Durchmesser  liegt  aber  für  die  obere  Beckenaj>ertur  schief,  für  die  Beckenhöhle 
i.nd  die  untere  Beckeuapertur  gerade.  Der  Kindskopf  wird  somit  eine  Drehung 
auszuführen  haben,  um  seinen  längsten  Durchmesser  in  den  längsten  Durchmesser 
der  Beckenhöhle  und  ihres  Ausganges  zu  bringen.  —  Die  Gesichtslage  der  Frucht 
gestaltet  »ich  für  die  Geburt  weit  weniger  günstig  als  die  Hinterhaupt.slage ,  da 
wegen  des  iuiu  Nacken  zurückgebogenen  Hinterhauptes,  nebst  dem  senkrechten 
Durchmesser  des  Kopfes  zugleich  der  Hals  in  das  Beckeu  tritt  Die  Häufigkeit 
der  Gesichtslage  verhalt  sich  zu  jener  der  Hintcrhauptslage  nach  Carus  wie  1  :  92. 
-  Die  Steisslage  bringt  für  die  Geburt  den  Nachtheil  mit  sich ,  dass  der  am 
schwersten  zu  gebärende  Theil  der  Frucht  —  der  Kopf  —  zuletzt  hervortritt, 
wozu  die  durch  frühere  Anstrengungen  erschöpften  Wehen  häufig  nicht  mehr  aus- 
reichen, uud  deshalb  die  Geburt  durch  Kuusthilfe  vollendet  werden  muss.  Geht 
bei  Steisslage  die  Nabelschnur  zwischen  den  Füssen  des  Embryo  durch ,  und 
wird  sie  nicht  gelöst,  so  wird  der  auf  ihr  reitende  Embryo,  bei  seinem  Vorrücken 
sie  so  comprimiren,  dass  Unterbrechung  des  Kreislaufes  eintritt,  welche  um  so  ge- 
fährlichere Folgen  für  das  Leben  des  Kindes  haben  wird,  als  der  noch  in  der 
Gebärmutter  verweilende  Kopf  nicht  athmen  kann,  um  das  Voustattengehen  des 
Kreislaufes  durch  die  Lungen  einzuleiten.  —  Unter  den  übrigen  abnormen  Frncht- 
lagen  zählt  die  Fusslage  wohl  zu  den  häufigeren.  Sie  wird  minder  gefährlich  sein, 
wenn  beide  Füsse,  als  wenn  nur  einer  zur  Geburt  vorliegt,  in  welchem  Falle  die 
Kuusthilfe  nothwendig  interveniren  muss,  um  den  sogenannten  Partus  agripftiuu* 
zu  vollziehen,  dessen  Namen  IM  in  ins  erklärt  (Nat.  bist.  VII.  8):  in  pedes  pro- 
cedere  nascentem  contra  naturnm  est,  quo  argumento  eos  nppelhtvere  Ayrijffxui,  ut 
art/re  partoa.  Krause  (kritiseh-etymolog.  I,ex.  pag.  J»y)  leitet  den  Ausdruck  von 
i  -.'a  "r.r.x,  ayp^a.  wilde  Stute  ab.  weil  die  ,rriechischen  Nomaden  -o  viel  Ge- 
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legenheit  hatten,  da«  Werfen  der  Stuten  zu  beobachten ,  und  dabei  zwei  Küsse 
voranskommen  sahen.  —  Anatomisch-physiologische  Urtheile  über  die  verschiedenen 
Fnichtlagen  enthält  BnrdacJt's  Physiologie.  3.  Bd.  §.  486. 

§.  340.  Literatur  der  Eingeweidelehre. 

/.  Vtrdanungsorgan. 

Die  Literatur  des  Verdauungsorgans  besteht,  mit  Ausnahme 
der  ausführlichen  anatomischen  Handbücher,  grüsstentheils  nur  in 
Spccialabhandlungeu  über  die  einzelnen  Abschnitte  dieses  Systems. 
So  weit  es  sich  dabei  über  Structurverhältnisse  handelt,  sind  nur 
die  neueren  Arbeiten  brauchbar.  Sie  wurden  in  den  betreffenden 
Paragraphen  bereits  angeführt. 

Kopf-,  Hals-  und  Brusttheil  des  Verdauungsorgans. 

E.  II.  Wetter,  über  den  Bau  der  Parotis  des  Menschen.  In  MeckeV»  Archiv. 
1827.  —  C.  H.  Dzondi ,  die  Functionen  des  weichen  Gaumens.  Halle,  1831.  — 
F.  IL  Bidder,  neue  Beobachtungen  über  die  Bewegungen  des  weichen  Gaumens, 
üorpat,  1838.  —  Sebastian,  recherches  auat.  physiol.,  etc.  sur  les  glandes  labiales. 
Oroning.,  1842.  —  C.  Tit.  Tourtual ,  neue  Untersuchungen  über  den  Bau  des 
menschlichen  Schlund-  und  Kehlkopfes.  Leipzig,  1846.  —  IL  Froriep,  de  lingua 
unatomica  «juaedam  et  semiotica.  Bim.,  1828.  Mayer,  ueue  Untersuchungen,  etc. 
Bonn,  1842.  —  Fleischtnatin ,   de  novis  sub  lingua  bursis  mueosis.  Norimb.,  1841. 

—  //.  Sachs ,  observationes  de  liuguae  stmettira  penitiori.  Vratisl.,  1857.  —  G. 
Bekond,  Zur  Anat  der  Zungendrüseu  und  Tonsillen  ,  im  Arch.  für  path.  Anat. 
1859.  —  //.  Schlüter,  de  glaudulis  salivalibns.  Vratisl.,  1865.  —  Luschka,  der 
8chlnndkopf  des  Menschen.  Tüb.,  1868. 

Magen  und  Darmkanal. 

L.  Bischoff',  über  den  Bau  der  Magenschleimhaut,  in  Müller**  Arch.  1838. 

—  .4.  Wasmann,  diss.  de  digestione  nonnulla.  Berol.,  1839.  —  T.  Schwann,  über 
das  Wesen  des  Verdauungsprocesses.  Müllers  Archiv.  1836.  -  .4.  Relzius,  Bemer- 
kungen über  das  Antrum  pylori,  in  Müller'»  Archiv.  1857.  — «  IL  Luschka,  das 
Antrum  cardiacum  des  menschlichen  Magens,  im  Archiv  für  path.  Anat.  1857.  — 
J.  C.  Feyer,  exercitatio  anat.  de  gland.  intestin.  Scaphus.  1677.  —  J.  C.  Brunner, 
novanim  glandnlamm  intestinalium  descriptio;  in  den  Miscell.  acad.  nat.  curios. 
Dcc.  II.  1686.  —  ./.  .V.  Lieherkilhu,  diss.  anat.  physiol.  de  fabrica  et  actione  vil- 
lonim  intest.  Lug<l.  Bat.,  1745.  —  L.  Böhm,  de  glandularum  intestinalium  struetura 
penitiori.  Berol.,  1835.  —  J.  Goldschmid  Xanniur/a,  de  processu  vermifurmi.  Gro- 
ning.,  1840.  —  M.  J.  Weiser,  über  die  Valvula  coli,  im  Organ  für  die  gesammte 
Heilkunde.  1843.  2.  Bd.  —  Ph.  Middeldnrpf,  de  glundulis  Brunnianis.  1846.  — 
E.  Brücke,  über  den  Bau  der  Peyer'seheu  Drüsen,  in  den  Denkschriften  der  kais. 
Akad.  II.  Bd.  1850.  --  Derselbe,  über  das  Muskelsystem  der  Magen-  und  Darm- 
schleimhaut, in  den  Sitzungsberichten  der  kais.  Akad.  1851.  —  Ii.  Hcidenhain, 
Beitrag  zur  Anat  der  Peyer'seheu  Drüsen,  in  Müller's  Archiv.  1859.  —  C.  Fried- 
reich,  Einiges  über  die  Structur  der  Cylinder-  und  Flimnierepithelien ,  im  Archiv 
für  path.  Anat.  1859.        U'ünUz,   über  die  Schleimhaut  dafl  Darmes.  Berlin,  1*64. 

—  W.  Iiis ,   Untersuchungen   über  den  Bau   der   IVver'seheu   Drüsen,   und  der 
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Danuschleimhaut.  Leipzig,  1861.  —  Schwall* ,  Drüsen  der  Darmwaudungen,  im 
Arch.  für  mikr.  Anat.  8.  Bd.  —  //.  Frey,  die  Lymphwege  der  Peyer'schen  Drüsen, 
in  Virchow'»  Arch.  1863.  —  H.  Baut;  die  Falten  des  Mastdarms.  Giesaen,  1861. 

Bauchfell  und  dessen  Duplicaturen. 

F.  M.  Langenbeck,  comment.  de  structnra  peritonei,  etc.  Gotting.,  1817.  — 
C.  J.  Baur,  anatomische  Abhandlung  über  das  Bauchfell.  Stuttgart,  1838.  —  C. 
H.  Meyer,  anatomische  Beschreibung  des  Bauchfells.  Berlin,  1839.  -  J.  Müller. 
über  den  Ursprung  der  Netze  und  ihr  Verhältnis»  zum  Peritonealsack,  in  Meckel"» 
Archiv.  1830.  —  //.  C.  Hennecke,  comm.  de  funetionibus  omentorum.  Gott,  1836. 

—  77.  Meyer,  über  das  Vorkommen  eines  Processus  peritonei  vaginalis  l>eim  weib- 
lichen Fötus,  iu  Müller:  Archiv.  1846.  —  J.  Cleland,  The  mechaiÜHine  of  the 
Guberaaculum  testis.  Edinb.,  1856.  -  W.  Treitz ,  Hernia  retroperitonealis. 
Pragae,  1856. 

Ueber  den  Situ»  viteerum  handeln  alle  chirurgischen  Anatomien  ausführ- 
lich, und  eine  sehr  getreue  bildliche  Darstellung  desselben  gab  Ortalli,  Abbil- 
dungen der  Eingeweide  der  Schädel-,  Brust-  und  Bauchhöhle  des  menschlichen 
Körpers  in  titu  natural*.  Mainz,  1838.  fol.  Hieher  gehört  auch:  Kugel,  einige 
Bemerkungen  Uber  Lageverhältnisse  der  Baucheingeweide.  Wiener  med.  Wochen- 
schrift, Nr.  30  41,  und  E.  Hoffmann,  die  Lage  der  Eingeweide,  etc.  Leipz.,  1863. 
Letzteres  Werk  für  Aerzte  und  Studirende  gleich  empfehlenswert!]. 

Leber,  Pankreas  und  Milz. 

F.  Kiernan,  Anatoiuy  and  Physiology  of  the  Liver,  in  Philos.  Transact. 
1833.  P.  n.  —  E.  H.  Weher,  über  den  Bau  der  Leber,  in  Müller'»  Archiv.  1843. 

—  A.  Krukenlterg,  Untersuchungen  über  den  feineren  Bau  der  menschlichen  Le- 
ber. Müller'*  Archiv.  1843.  —  L.  J.  Bäcker,  de  struetura  subtiliori  hepatis.  Traj. 
ad  Rh.,  1846.  —  A.  Retziu»,  über  den  Bau  der  Leber,  in  Müller»  Archiv.  1849. 

—  R.  Wagner,  Handwörterbuch  der  Physiol.  Art.  Leber,  von  Professor  Theiie.  — 
M.  Botenberg,  de  recentioribus  strueturae  hepatis  indagationibus.  VratisL,  1853.  — 
L.  S.  Beate ,  On  some  points  in  the  Anat  of  the  Liver.  Lond.,  1855.  —  Mac 
Gillavry,  Wiener  Sitzungsberichte,  1864.  —  Brücke,  ebenda,  1865.  —  J.  G.  Wir- 
»ung,  figura  duetus  cujusdam  cum  multiplieibus  suis  ramulis  noviter  in  pancreate 
observati.  Patav.,  1643.  F.  Tiedevtann,  über  die  Verschiedenheiten  des  Aus- 
führungsganges der  Bauchspeicheldrüse,  in  Meckel'»  Archiv.  IV.  —  Vemeuil,  Gaz. 
m6d.  1851.  V.  26.  —  Bernard,  M6m.  sur  le  pancreas.  Paris,  1856.  —  Moyte, 
Etüde  sur  le  pancr&as.  Strasbourg,  1830.  —  M.  Malpighi,  de  liene,  in  ejusdem 
exercitat  de  viscerum  struetura.  ßonon.,  1664.  —  J.  Müller,  über  die  Structur 
der  eigentümlichen  Körperchen  in  der  Milz  einiger  pflanzenfressender  Säuge- 
thiere,  im  Archiv  für  Anatomie  und  Physiologie.  1834.  —  C.  Q.  Gie»ker,  anat. 
physiol.  Untersuchungen  über  die  Milz  des  Menschen.  Zürich,  1835.  —  Gray,  Ou 
the  Structure  and  Use  of  the  Spleen.  London,  1854.  —  Billroth,  im  XX.  und 
XXIII.  Bde.  des  Archivs  für  pathol.  Anat,  und  Sc htoeigger- Seidel ,  ebenda.  Letz- 
terer, disquisitionea  de  liene.  Halis,  1861.  —  Ba»ler,  über  Milzgefässe.  Würab., 
1863.  -  W.  Müller,  über  den  feineren  Bau  der  Milz.  Leipz.,  1865. 

II.  Respirationsorgane. 

Kehlkopf. 

J.  D.  Santorini,  de  Iarynge,  in  ejus  obs.  anat.  Venet,   1724.  —  J.  B. 
Morgagni,  adversaria  anat  Lugd.  Bat,  1723.  adv.  I.  -  5.  Th.  Sömmerring,  Ab- 
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bilduugeu  de.s  menschlichen  Geschmack-  und  Sprachurgatis.  Frankfurt  a.  M  18W», 

—  C.  T/t.  Tourtuat,  neue  Untersuchungen,  etc.  Leipzig,  18  46.        //.  Rheiner,  Bei 
träge  zur  Histologie  des  Kehlkopfes.  Würzbnrg,  1852.  —  Merkel,  Anthropophonik. 
Leipz.,  1857,  reich  an  anatomischen  Details.  —   Halhertsma ,  Mededeelingcn  der 
kön.  Acad.  XI.  3.   —   Hauptwerk  über  den  Kehlkopf  von  Luschka,  Tüb.  1871, 
mit  10  Tafeln. 

Luftröhre,  l.untren  und  Pleura. 

J.  Afoteschott,  de  Malpighianis  pulmonum  vesiculis,  Heidelberg,  1845,  und 
in  den  Holländischen  Beiträgcu  zu  den  anat.  physiologischen  Wissenschaften. 
1.  Bd.  —  Watrrs,  The  Anatomy  of  the  Human  Lung.  London,  186U.  —  Rossignol, 
Recherehes  sur  la  strueture  du  poiimon  de  l'homme,  etc.  Braxolles,  1846.  —  .1. 
Adriaui,  de  subtiliori  polmouam  struetura.  Trajecti  ad  Rh.,  1847.  —  Le  Fort, 
recherches  sur  l'anatomie  du  poumon.  Paris,  1869.  —  E.  Schultz,  diaquisitiones  de 
struetora  eannlium  acriferomm.  Dorpat,  1850.  —  Deichler,  Beitrag  zur  Histologie 
des  Lungengcwebes.  Gött.,  18G1.  —  A.  Zenker,  Beiträge  zur  normalen  und  path. 
Anat.  der  Lunge.  Dresden,  1S62.  —  J.  N.  Reale,  A  treatise  on  the  Physiol.  Anat. 
of  the  Lungs.  London,  1862. 

Schilddrüse  und  Thymus. 

.1.  Bopp  (und  Rtipp)  über  die  Schilddrüse.  Tübingen,  1840.  —  &  C. 
l.ucae,  anat.  Untersuchungen  der  Thymus  im  Menschen  und  in  Thiercu.  Frank- 
furt a.  M.,  1811,  1812.  A.  Coojter,  Anatomy  of  the  Thymus  Glaud.  Lond.. 
1832.  —  F.  C.  Hauysted ,  thymi  in  hom.  et  per  Seriem  animalium  descriptio 
anatom.  physiol.  Hafn.,  1822.  —  J.  Simon,  Fhysiulogical  Essay  on  the  Thymus 
Gland.  Lond.,  1845.  -  A.  Ecker,  in  der  Zeitschrift  für  rat.  Med.  VI.  Bd.,  nnd 
Th.  Frerichs,  über  Gallert-  und  Colloidgeschwülste.  Gött,  1847.  —  Ferner  der 
Artikel:  Blntgefässdrüsen,  in  ß.  Wagner'*  Handwörterbuch.  —  C.  Rokitansky,  zur 
Anatomie  des  Kropfes.  Denkschriften  der  kais.  Akademie.  1.  Bd.  —  F.  Qüntburg, 
Notiz  über  die  geschichteten  Körper  der  Thymus.  Zeitschrift  für  klin.  Med.,  1857. 

—  Iiis,  Zeitschrift  für  wiss.  Zoologie.  10.  Bd. 

III.  Harnwerkzeuge. 

Nieren. 

Acltere  Schriften,  nur  von  historischem  Werth: 

L.  Bellini,  exercitationes  anat.  de  struetura  et  usu  renum.  Florent.,  1662. 

—  if.  Malpighi,  de  renibus,  in  ejusdem  Exercitat.  de  viscerum  struetura.  Bonon., 
1666.  —  A.  Schumlantky,  diss.  de  struetura  renum.  Argent.,  1782.  —  Ch.  Cayla, 
Observation*  d'anat.  microscopiqne  sur  le  rein  de  mammiferes.  Paris,  1839.  (Nimmt 
Verbindungen  der  Harnkanälchen  mit  den  Capillargefässen  an.) 

Neuere  Arbeiten : 

Bowman ,  in  Lond.  Edinb.  and  Dublin  Philos.  Magaz.  1842.  —  J.  Oer- 
lach,  Beiträge  zur  Strnctnflehre  der  Niere.  Afüller't  Archiv.  1845.  (Lässt  mehrere 
Malpighi'sche  Kapseln  auf  Einem  Hamkanälchen  aufsitzen.)  —  F.  Bidder,  über 
die  Malpighi'schen  Körper  der  Niere.  Ebendas.  p.  508,  seqq.  und  dessen  ver- 
gleichend-anatomische Untersuchungen  über  die  männlichen  Geschlechts-  und  Harn- 
werkzeuge der  nackten  Amphibien.  Dorpat,  1846.  (Lässt  die  Malpighi'schen  Kor- 
perchen  nicht  in  der  Höhle  der  Kapsel,  sondern  ausserhalb  derselben  liegen,  und 
dieselbe  mehr  weniger  einstülpen.)    —   C.  ljudwig,   Nieren,   in  Wagner"»  Hand- 
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Wörterbuch.  —  v.  Palwhan,  Beiträge  zur  Anatomie  der  menschlichen  Niere,  in 
der  Präger  Vierteljahrsschrift,  Bd.  XV.  (nah  in  der  Schlangenniere  zwei  Harn- 
kanälchen  aus  Einer  Kapsel  entspringen).  —  p.  Oariu ,  über  die  Malpighi'schen 
Körper  der  Niere,  im  2.  Bde.  der  Zejtsehr.  für  wissensch.  Zoologie.  (Der  Knäuel 
liegt  entweder  in  einer  erweiterten  Stelle  eines  HarnkanSlchens  / 'Triton) ,  oder  in 
dem  blinden,  angeschwollenen  Ende  desselben  [die  übrigen  ThiereJ,  und  wird  von 
einer  einfachen  Schichte  Prlasterepithcl  überzogen.  »  —  IIe*aling,  Histologische  Bei- 
trüge zur  Lehre  von  der  Harnsecretion.  Jena,  1851.  —  J.  Markuaen,  über  das 
Verhältnis»  der  Malpighi'schen  Körperchen  zu  den  Harnkanälchcn ,  in  den  Ver- 
handL  der  Petersburger  Akademie,  1861.  W.  Btnch,  Beitrag  zur  Histologie  Her 
Nieren,  in  Müller  a  Archiv.  1855.  It.  Virr/iotr,  über  die  Circulationsverhältnisse 
in  den  Nieren,  im  Archiv  für  pathologische  Anatomie.  1857.  —  AI.  Schmidt,  de 
renum  struetura  quaestiones.  Gött.,  1800.  —  Wenn  nach  so  zahlreichen  Vorar- 
beiten Henle  (zur  Anatomie  der  Niere,  1862)  noch  ein  ganz  neues  Element  im 
Baue  der  Niere  —  die  intrapyramidalen  Schlingen  der  Hamkanälchen  auf- 
finden konnte ,  wirft  dieses  ein  eigenthümliches  Streiflicht  auf  die  relative  Ge- 
nauigkeit der  vorhergegangenen  Untersuchungen.  Folgende  Schriften  befassen  sich 
ausschliesslich  mit  der  überraschenden  Entdeckung  Uenlr*:  A.  Colherg,  im  Cen- 
tralblatt  der  med.  Wiss.  1*63.  S.  48  u.  49.  —  Ludwig  und  Zawarykin,  zur  Anat. 
der  Niere,  in  den  Wiener  Sitzungsberichten,  1864.  —  .V.  Rott,  Drüsen  Substanz  der 
Niere.  Bern,  1864.  —  K.  Itidder,  Beiträge  zur  Lehre  von  den  Functionen  der  Nieren. 
Mitau,  18»i3.  -  ./.  KoUmann,  Zeitschrift  für  wiss.  Zool.  1864.  —  Scfnreigyer- 
Sridel,  die  Nieren  des  Menschen  und  der  Säugethiere.  Halle,  1865.  —  Th.  Stein, 
Harn-  und  Blutwege  der  Niere.  Würzb.,  1865.  -  Axel  Key,  Om  Circulations  för- 
hallandcna  i  Njurarne.  Stockholm,  1865.  —  Ueber  Injection  der  Wirbelthier-Niere 
und  deren  Resultate  handelt  mein  Aufsatz  in  den  Sitzungsberichten  der  kais. 
Akad.  1863. 

Neben  nieren. 

• 

//.  B.  Be.rgvtann ,  diss.  de  glandulis  supraren.  Gott.,  1839.  —  Schvuger- 
Bardelelfen,  diss.  observ.  microsc.  de  glandulis  duetu  exeretorio  carentibus.  Berol., 
184-'.  A.  Ecker,  der  feinere  Bau  der  Nebennieren.  Braunschweig,  1846.  (Auf 
gründliche,  vergleichend-anat.  Untersuchungen  basirtes  Hauptwerk.)  —  Ii.  Werner, 
de  capsulis  suprarenalibus.  Dorpat,  1857.  —  Hcnle,  über  das  Gewebe  der  Neben- 
nieren, Zeitschrift  für  rat  Med.  3.  R.  21.  Bd.  —  J.  Arnold  in  Virchow'»  Archiv, 
35.  Bd. 

Harnblase  und  Harnröhre. 

Ch.  Betl,  Treatise  on  the  Urethra,  Vesica  urinaria.  Prostata  and  Rectum. 
Lond.,  1820.  —  J.  Wilaon,  I^ectures  on  the  Structure  and  the  Physiology  of  the 
male  Urinary  and  Genital  Organs.  London,  1821.  —  J.  Houston,  Views  of  the 
Pelvis,  etc.  Dublin,  1829.  —  G.  J.  Guthrie,  On  the  Anatomy  and  Diseases  of  the 
Neck  «>f  the  Bladder,  and  the  Urethra.  Lond.,  1834.  —  C.  Sappey,  sur  la  confor- 
matiou  et  la  structure  de  l'uretre  de  l'homme.  Paris,  1854. 

Die  chir.-anat  Schriften  von  I^eroy  d'Etoile*,  Amuaaal,  Civiole,  Cazenuve, 
widmen  diesem  in  operativer  Beziehung  höchst  wichtigen  Capitel  besondere  Auf- 
merksamkeit Ebenso  die  für  die  topographische  Anatomie  aller  Beckenorgane 
sehr  lehrreiche  Schrift  von  ().  Kohlrauach:  zur  Anatomie  und  Physiologie  der 
Beckenorgane.  Leipzig,  1854. 
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IV.  Männliche  Geschlechtsorgane. 

Hoden. 

R,  de  Graaf,  d**  virorum  organi*  generationi  inservieutibus.  Lugd.  Bat., 
1668.  —  A.  Halter,  Observ.  dp  vaais  seiniualibus.  Gott.,  1745.  —  A.  Cooper,  Observ. 
on  the  Structure  and  Diseases  of  the  Tcsti».  Lond.,  1830.  Deutsch,  Weimar,  1832. 

—  E.  A.  Isiuth,  mt;m.  sur  le  testicule  humain,  in  Mem.  de  la  soc.  de  l'histoire 
nat.  de  Strasbourg.  Tom.  I.  livr.  2.  —  <\  Krause,  in  Müller'*  Archiv,  1837.  — 
ff.  f.u^fika,  die  Appendieulargebilde  den  Hoden,  im  Archiv  für  path.  Anat.  Bd.  6. 
Heft  3.  —  Fiele,  über  da»  Vas  drferen*,  in  Müller'»  Archiv,  1856.  —  Uebor 
die  Lymphwege  des  Hoden»  handelt  fMdwi<f  und  Tomiu,  im  46.  Bde.  der  Sitzungs- 
berichte der  kais.  Akad. 

Snnionbläschen,  Prostata  und  C'owpersehe  Drüsen. 

./.  1 1 unter ,  Observation«  on  tbe  Claudes  hetween  the  Rectum  and  Blad- 
der,  etc.,  in  dessen  Observ.  on  Certain  Part»  of  the  Animal  Oeeonomy.  London, 
17H6.  —  E.  Home,  On  the  Discovery  of  a  Middle  Lobe  of  the  Prostata.  Philo«. 
Transact.  1806.  —  W.  Cowper ,  glandularum  quarunilam  nuper  detectarum  dc- 
srriptio,  etc.,  Lond.,  170'».  —  .4.  ffttaxe,  de  glaudulis  Oowperi  mueosis.  Lips., 
18H3.  —  Et  II.  Weher,  über  das  Rudiment  eines  Uterus  bei  männlirhen  Säuge- 
tlüeren,  über  den  Bau  der  Prostata,  etc.  1H46.  —  R.  f^urlcarl,  das  Weber 'sehe 
Organ  und  seine  Metamorphosen,  in  der  illustr.  med.  Zeitung,  I8.VJ.  —  Er.  Will, 
über  die  8ecretion  dns  thierisehen  Samens.  Erlang.,  1849. 

Penis. 

F.  Tiedemann,  über  den  schwammigen  Körper  der  Ruthe,  etc.,  MeckeT* 
Archiv.  2.  Bd.  —  A.  Morem-fii,  eomtn.  de  nrethrae  corporis  glandisque  struetura. 
Mediol.,  1817.  J.  C.  Mayer,  über  die  Structur  des  Penis.  Froriep't  Notizen. 
1834.  N.  883.  -    fl.  Panizza,  osservazioni  anthropo-zootomico-fisiol.  Pav.,  1836. 

—  J.  Müller,  in  dessen  Archiv,  1835.  Kraute,  ebenda.  1837.  Volenti,,,  1838.  Erdl, 
1841.  (Ueber  die  \'a*a  heliciua.)  —  Q,  /,.  Kohell,  über  die  männlichen  und  weib- 
lichen Wollustorgane.  Freiburg,  1X44.  —  Köl/iker,  über  das  Verhalten  der  caver- 
nösen  Körper,  in  den  Würzburger  Verhandlungen.  1851. 

V.  Weihliche  Geschlechtsorgane. 

Eierstöcke. 

R.  de  ftvaaf,  de  mnlicnim  organis.  Lugd.  Bat.,  1672.  —  F.  Aatenrifth, 
über  die  eigentliche  Lage  der  inneren  weiblichen  Geschleebtstheile ,  in  Reil'» 
Archiv.  VII.  Bd.  —  C.  Seyrier,  recherches  anat.  et  physiol.  sur  les  ovaires.  Paris, 
1840.  —  G.  f.  KoMt,  der  Nebeneierstock  des  Weibes,  etc.,  Heidelberg,  1847.  — 
M\  Steinlein,  über  die  Entwicklung  der  Graafschen  Follikel.  In  den  Mittheilungen 
der  Züricher  naturforschenden  Gesellschaft.  1847.  —  Ueber  Structur  der  Eier- 
stöcke handelt  PfUi'jer'*  Monographie.  Leipzig.  1863  und  Waldeyer,  Eierstock  und 
Ei.  Leipz.  187o.  Die  gesamrnte,  sehr  reiche,  neuere  Literatur,  findet  sich  im 
25.  Cap.  der  Gewebslehre  von  Stricker. 

Gebärmutter. 

('.  G.  Sorg,  über  das  Gebärorgan  des  Menschen.  Leipzig,  1808.  —  (f, 
Kwper,  He  struetura  fihrosa  uteri  nun  gravidi.  Vratisl.,  184o  Purkinje,  in  Frth 
riep't  Notizen.  N.  459.  —  HUcltoff,  über  die  Glandulae  HtHculam    1«  -  Utanu  und 
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ihren  Antheil  an  der  Bildung  der  Decidua.  Müller'»  Archiv.  1846.  —  Cfu  Robin, 
memoire  ponr  scrvir  ä  l'hi.stoire  anat.  de  la  membrane  ninqueuse  uterine,  de  Ia 
caduque,  et  de»  oeufs  de  Naboth.  Archivcs  geuer.  1848.  —  Ä.  Kölliker,  Zeitschr. 
fiir  wiss.  Zool.  I.  (glatte  Muskelfasern).  —  V.  Schwartz,  de  decursu  musculorum 
uteri  et  vaginae.  Dorpat,  1850.  —  M.  Kilian,  die  Nerven  des  Uterus,  in  Herdt!» 
und  Pfeuffer»  Zeitschrift,  X.  Bd.  -  J.  Ia>U,  Anatomie  und  Physiologie  des  Cervix 
uteri.  1872. 

Aeussere  Scham  und  Brüste. 

A.  Vater,  de  hymene.  Gott,  1742.  --  B.  Otiander,  Abhandlung  über  die 
Seheidenklappe,  in  dessen  Denkwürdigkeiten  für  Geburtshilfe.  2.  Bd.  —  C.  Devil- 
lier»,  nouv.  recherches  sur  la  membrane  hymen  et  les  caroncules  hymenales. 
Paris,  1840.  —  Mandl,  zur  Anatomie  der  weiblichen  Scheide,  in  Henle't  und 
Vftttffer*  Zeitschrift.  VII.  Bd.  —  ö.  L.  KobeÜ,  die  männlichen  und  weiblichen 
Wollustorgane.  Freiburg,  1844.  -  J.  G.  Klee»,  über  die  weiblichen  Brüste.  Frankf. 
».IL,  1795.  —  A.  Cooper,  On  thc  Anatomy  of  the  Breast.  Lond.,  1839.  —  Fetzer, 
Diss.  über  die  weiblichen  Brüste.  Würzburg,  1840.  —  Uebor  die  männliche  Brust- 
drüse handelt  Gruber,  in  den  Mein,  de  l'Academie  de  St.  Petersbourg,  VII.  Serie, 
T.  X.  uud  Luschka,  in  Mittler»  Arch.  1852.  -  Langer  untersuchte  in  den  Denk- 
schriften der  kais.  Akad.  DL  Bd.  die  histologischen  Schicksale  der  Brustdrüse  in 
den  verschiedeneu  Lebensepochen. 

Ueber  die  Metamorphose  des  Eies  und  die  Veränderungen  der  weiblichen 
Geschlcchtstheile  in  der  Schwangerschaft  handeln  die  in  der  allgemeinen  Literatur 
(§.  16)  angeführten  Schriften  über  Entwicklungsgeschichte.  Ueber  die  Ueberein- 
Htimmungen  im  Baue  der  Harn-  und  Geschlechtswerkzeuge  der  Wirbelthiorc : 
//.  Meckel ,  zur  Morphologie  der  Harn-  und  Geschlechtswerkzeuge  der  Wirbel- 
thiere.  Halle,  1848,  und  R.  Jjeuekart,  in  dem  Artikel  „Zeugung*  im  Hand- 
wörterbuch der  Physiologie. 
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SECHSTES  BUCH. 


ehirn-  und  Nervenlehre. 


A.  Centraler  Theil  des  animalen  Nerven- 
systems.*) 

Grehirn-  und  l  vüokenmarU. 
§.  341.  Hüllen  des  Gehirns  und  Rückenmarks,  Dura  mater. 

Das  Gehirn  und  Rückenmark  besitzen  innerhalb  der  sie  um- 
schlicssenden  Knochengebilde,  noch  drei  hüutige  Hüllen,  welche  als 
Velamenta  cerebri  et  medidlae  spinalis  zusammcngefasst  werden. 

Die  harte  oder  fibröse  Hirnhaut,  Dura  mater,  Meninx 
ßkro/ta,  ist  die  äusserste  Hülle  des  Gehirns  und  Rückenmarks.  Sic 
ist,  wie  die  fibrösen  Häute  überhaupt,  bindegewebiger  Natur,  mit 
geringor  Zugabe  elastischer  Elemente.  Dicker,  härter,  und  minder 
elastisch,  als  die  übrigen  Hirnhüllen ,  bildet  sie  einen  geschlossenen 
Sack,  welcher  an  die  innere  Oberfläche  der  Schädelhöhle  dicht 
anliegt,  und  für  die  Sehädelknochcn  zugleich  die  Stelle  einer  inneren 
Beinhaut  vertritt.  Die  Dura  mater  dringt  in  alle  Oeffnungen  ein, 
durch  welche  die  Nerven  des  Gehirns  und  Rückenmarkes  austreten, 
und  umhüllt  dieselben  scheidenartig  als  Neurilemm.  Zieht  man  sie 
von  den  Schädelknochen  ab,  so  findet  man  ihre  äussere  Oberfläche 
rauh,  indem  von  ihr  aus  zahlreiche  Blutgefässe  und  faserige  Fort- 
sätze in  die  Diploe  der  Schädelknochen  eindringen,  welche  Fortsätze 
beim  Ablösen  der  harten  Hirnhaut,  wozu  bei  jungen  Individuen 
eine  gewisse  Gewalt  gehört,  zerrissen  werden  müssen.  Ihre  innere 
Oberfläche  dagegen  ist  glatt  und  glänzend,  und  besitzt  eine  einfache 
Lage  von  Pflasterepithel,  welche  man  bis  auf  die  neueste  Zeit  für 
die  äussere  Lamelle  der  Arachnoidea  hielt.  —  Man  nimmt  an  der 


*)  Ueber  Histologie  <!••!•  NVrvenNy.sUm->  n><  67    74  «lunJigelesen  werden. 

Veher  die  PrJiparation  des  Vi.-  \-\ st<-ttw  findet  man  -*«. 1 1  •  •■<  Nntliw»-iidig<:  im  •'•  Hu 
meines  Handbuches  der  prakt.  ZerpliederungHkuii'.r. 
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§  Ml   HBIIn  de»  Gehirn,  nnd 


Dura  rnater  zwei  Schichten  an,  welche  zwar  durch  das  Messer  nicht 
isolirt  darstellbar  sind,  aber  an  gewissen  Stellen  von  selbst  diver- 
gireii,  wodurch  es  zur  Bildung  von  Hohlräumen  kommt,  welche,  da 
sie  das  Venenblut  des  Gehirns  sammeln,  bevor  es  in  die  Abzugs- 
kanäle der  Schädclhöhle  einströmt,  Blutleiter  (Sinus  durae  matris) 
genannt  werden.  Man  unterscheidet  einen  Qehirn-  und  Rücken- 
mark Htheil  der  harten  Hirnhaut. 

a)  Der  Gehirntheil  der  harten  Hirnhaut  hängt  in  der  Richtung 
der  Suturen ,  und  der  an  der  inneren  Oberfläche  der  Hirnschale 
vorspringenden  Leisten  und  Kanten  (Orista  frontalis,  oberer  Winkel 
der  Felsenpyramide,  hinterer  Rand  dor  schwertförmigen  Keilbein- 
flügel, kreuzförmige  Erhabenheiten  dos  Hinterhauptbeins,  etc.),  so 
wie  an  den  Rändern  aller  Löcher  der  Hirnschale,  ziemlich  fest  mit 
den  Knochen  zusammen.  Er  ist  bei  weitem  reicher  an  Blutgefässen, 
als  der  Rückenmarkstheil  der  harten  Hirnhaut.  Die  Blutgefässe 
halten  sich  an  die  äussere  Oberfläche  der  Dura  mater  cerebri,  in  der 
durch  die  Sulci  arterioso-venosi  an  der  inneren  Schädelknochentafel 
vorgezeichneten  Richtung. 

Der  Gehirntheil  der  harten  Hirnhaut   erzeugt  einen  senk- 
rechten und  einen  queren,  in  die  Schädelhöhle  vorspringenden 
Fortsatz,  deren  Richtungen  sich  somit  kreuzen,  und  deshalb  zu- 
sammengenommen Processus  cruciatus  durae  matris  genannt  werden. 
Auf  der  Protuberantia  occipUalis  interna  stossen  die  Schenkel  dieses 
Kreuzes  zusammen.  Jeder  derselben  führt  einen  besonderen  Namen, 
a)  Der  Processus  falciformis  major ,  Sichel  des  grossen 
Gehirns,  schaltet  sich  senkrecht  zwischen  die  Halbkugeln  des 
grossen  Gehirns  ein.  Sein  oberer,  convexer,  befestigter  Rand,  ent- 
spricht der  Mittellinie  des  Schädeldaches,  von  der  Protuberantia 
occipUalis  interna  angefangen  bis  zur  Grista  galli  des  Siebbeins. 
Sein  unterer,  coneaver,  scharfer  Rand  ist  frei,  und  gegen  die 
obere  Fläche  des,  beide  Halbkugeln  des  Gehirns  verbindenden 
Corpus  callotum  gerichtet,  ohne  jedoch  sie  zu  berühren.  —  Da 
man  sich  diesen  Fortsatz  durch  Faltung  (Einstülpung)  der  inneren 
I,amelle  der  harten  Hirnhaut  entstanden  denkt,  so  muss  am  oberen 
Befestigungsrande  desselben  eine  Höhle  —  sichelförmiger  Blut- 
leiter, Sinus  falciformis  major  —  existiren.    Eine  im  unteren 
Rande  der  Sichel  verlaufende,  nicht  constante  Vene,  wird  von 
vielen  Anatomen  als  Sinus  falciformis  minor   bezeichnet.  Die 
Krümmung,  und  die  von  hinten  nach  vorn  abnehmende  Breite 
dieses  Fortsatzes,  ist  der  Grund  seiner  Benennung  als  Hirnsichel. 
Ich  finde  die  Hirnsichel  sehr  häufig,  selbst  an  jugendlichen  In- 
dividuen, in  der  Nähe  ihres  unteren  Randes  siebartig  durchbrochen. 

ß)  Der  bei  weitem  weniger  vorspringende  Processus  falci- 
formis minor,  Sichel  des  kleinen  Gehirns,  schaltet  sich  von 
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hinten  hör  zwischen  die  Halbkugeln  des  kleinen  Gehirns  ein,  und 
erstreckt  sich ,  von  der  Protuberantia  occipitalis  interna  an ,  bis 
zum  hinteren  Umfange  des  Foramen  occipitale  magnwn  herab,  wo 
er  in  der  Regel  gabelförmig  gespalten  endet.  Er  ist,  wie  natürlich, 
in  allen  Dimensionen  viel  kleiner,  als  die  grosse  Hirnsichel,  und 
schliesBt  auch,  wie  diese,  einen  kleineren,  aber  nicht  immer  vor- 
findlichen  Sinus  in  sich  ein. 

Tf)  Das  Tentorium  cerebelli,  Zelt  des  kleinen  Gehirns, 
bildet  den  Querschenkel  des  Processus  cruciattu.  Er  schiebt  sich 
zwischen  die  Hinterlappen  des  grossen  und  die  Halbkugeln  des 
kleinen  Gehirns  ein,  um  letztere  ebenso  gegen  die  Last  der 
ersteren  zu  schützen,  als  die  grosse  Hirnsichel  den  nachtheiligen 
Druck  beseitigt,  welchen,  bei  Seitenlage  des  Schädels,  eine  Hemi- 
sphäre des  grossen  Gehirns  auf  die  andere  ausüben  müsste. 

Diesen  Fortsätzen  der  harten  Hirnhaut  kann  man  noch  einen  vierten  hin- 
zufügen, welcher  über  die  Sattelgrube  des  Keilbeinkörpers  horizontal  wegstreicht, 
nnd  in  seiner  Mitte  durchbrochen  ist ,  um  den  Stiel  der  in  der  Sattelgrube  lie- 
genden Hypophytü  ctrtlri  durchgehen  zu  lassen.  Es  mag  dieser  Fortsatz  den 
Namen  Operculum  st  IIa«  turcicae,  Satteldecke,  führen.  —  Das  faserige  Gewebe, 
mittelst  welchem  die  harte  Hirnhaut  an  den  Grund  des  Türkensattels  adhärirt, 
dringt  an  den  Schädeln  von  Neugebornen  und  von  Kindern  in  den  ersten  Lebens- 
monaten,  eine  Strecke  weit  in  den  Keilbeinkörper  als  zapfenförmiger  Fortsatz  ein, 
welcher  zuweilen  hohl  gefunden  wird  (Canalia  cranio-pharyngeiiM).  Dieser  Fortsatz 
durchsetzte  unter  100  Fällen  10  Mal  die  ganze  Höhe  des  Keilbeinkörpers ,  und 
hing  mit  der  Beinhaut  an  der  unteren,  dem  Rachen  zugekehrten  Flüche  des  Keil- 
beinkörpers  zusammen.  Ueber  die  Entstehung  und  Bedeutung  dieses  Fortsatzes, 
so  wie  über  seine  Beziehungen  zu  gewissen  angebornen  Hirubrüchen  siehe  Th. 
Land z er t,  in  der  Petersburger  med.  Zeitschrift  14.  Bd.  1868. 

Um  dem  Zelte  mehr  Tragkraft  zu  geben,  befestigt  sich  sein  vorderer  Rand 
an  die  oberen  Kanten  beider  Pyramiden  der  Schläfeknochen,  und  an  die  Procetnu 
dinoidei  der  Sattellehnc.  Hinter  der  Sattellehne  int  die  Mitte  des  vorderen  Zelt- 
randes wie  ein  gothisehes  Thor  mit  nach  hinten  und  oben  gerichteter  Spitze  aus- 
geschnitten, wodurch  eine  Oeffnung  entsteht  (Incitura  tentorü  ».  Foramen  Facchioni), 
welche  von  dem  Vierhügel  und  der  Varolsbrücke  des  grossen  Gehirns  ausgefüllt 
wird.  Die  Ebene  des  Gezeltes  ist  nicht  plan.  Die  Mitte  der  oberen  Fläche  wird 
durch  die  mit  ihr  zusammenhängende  Sichel  so  in  die  Höhe  gezogen,  dass  zwei 
seitliche  Abdachungen  entstehen  (U  da*  tTdne,  bei  alten  französischen  Anatomen). 
Durch  diese  Verbindung  zwischen  Zelt  und  Sichel  erhalten  beide  den  erforder- 
lichen Grad  von  Spannung,  welcher  augenblicklich  in  beiden  Gebilden  nachlässt, 
wenn  eines  derselben  durchgeschnitten  wird. 

b)  Der  Rücke nmarkstheil  der  harten  Hirnhaut.  Da  durch 
alle  Löcher  der  Hirnschale  scheidenformige  Fortsätze  der  harten 
Hirnhaut  austreten,  so  muss  durch  das  grösste  Schädelloch  (Foramen 
occipitale  magnum)  die  ansehnlichste  Verlängerung  dieser  Hirnhaut 
in  den  Rückgratkanal  gelangen,  als  Hülle  für  das  Rückenmark.  In- 
dem aber  der  Rückgratkanal  bereits  mit  einem  eigenen  Periost 
versehen  ist,  so  verliert  der  Rückenmarkstliuil  dm-  harten  Hirnhaut 
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seine  Verwendung  als  Beinhaut,  welche  er  in  der  »Schädelhöhle  hatte. 
Er  erstreckt  sich  in  Form  eines  langgestreckten  Sackes,  durch  den 
ganzen  Rückgratkanal,  füllt  ihn  aber  nicht  so  genau  aus,  wie  dieses 
in  der  Schädelhöhle  geschah,  indem  zwischen  ihm  und  der  Wand 
des  Wirbelkanals  ein,  durch  starke  Venengeflechte  (Plexus  venös i 
sjnnales)  eingenommener  Kaum  übrig  bleibt.  Er  endigt  als  Bliudsack 
am  Hiatus  sacro-coccytjeus.  An  jenen  Stellen,  wo  die  Beweglichkeit 
der  Wirbelsäule  gross  ist,  ist  auch  der  Sack  der  Dura  mater  spinalis 
weit,  wie  am  Halse  und  an  der  Lende;  im  Bruststück  der  Columna 
vertebralis  dagegen  liegt  er  knapper  an  die  Medulla  spinalis  an. 
Seine  innere  Oberfläche  ist  mit  einem  einfachen  Pflasterepithelium 
überzogen,  welches  sich  von  der  Arachnoidea  auf  sie  fortsetzt,  und 
sendet  20  —  23  paarige,  zackenähnliche  Fortsätze  nach  innen  zur 
Seitenfläche  der  Medulla  spinalis.  Diese  Zacken  sind  sämmtlich 
dreieckig,  mit  Ausnahme  der  untersten,  fadenförmigen.  Sie  kehren 
ihre  Spitze  nach  aussen,  und  ihre  mit  der  Pia  mater  des  Rücken- 
marks verschmolzene  Basis  nach  innen.  Sie  sind  als  eben  so  viele 
Befestigungs-  oder  Suspensionsmittel  des  Rückenmarks  zu  nehmen, 
und  bilden,  als  Ganzes  betrachtet,  das  gezahnte  Band,  Ligamentum 
denticuhitnm,  des  Rückenmarks.  —  Jeder  Rückenmarksnerv  erhält 
von  der  Dura  mater  spinalis  eine  Scheide,  welche  ihn  durch  das 
entsprechende  Foramen  intervertebrale  geleitet,  und  im  weiteren  Ver- 
laufe zu  dessen  Neurilemma  wird. 

Die  drei  Acste  des  A'ercM*  triyetnimi»,  und  der  Vagus,  versorgen  die  harte 
Hirnhaut  mit  auinuilen  Nervenfasern.  Auch  vom  Sympathicus  erhalt  sie  Zweige, 
worüber  Luschka  (die  Nerven  des  menschl.  Wirbelkanals,  Tüb.,  1H50)  und  B8- 
dinger  (über  die  Verbreitung  des  Sympathicus,  München,  18G3)  ausführlich 
handeln. 

Verknöcherungen  kommen  in  der  harten  Hirnhaut,  besonders  in  der  Nahe 
der  Sichel,  oder  auf  dieser,  nicht  selten  vor.  Sie  gehören  eigentlich  der  inneren 
Oberfläche  der  harten  Hirnhaut  an,  und  hängen  mit  ihr  nur  löge  zusammen.  Vor  dem 
.'$<>.  Lebensjahre  treten  sie  nicht  auf.  Ihre  Grösse  variirt  von  dem  Umfange  einer 
Linse,  bis  zu  jenem  eines  Kreuzers,  und  darüber.  In  ihrer  Mitte  sind  sie  am 
dicksten,  und  schärfen  sich  gegen  den  Raud  *u.  Sie  besitzen  wahre  Knocheu- 
textur. 

§.  342.  Arachnoidea. 

Die  Spinn  weben  haut,  Arachnoidea  s.  Meninx  serosa  (apr/vr;, 
Spinne),  wurde  seit  Bichat  allgemein  als  ein  seröser  Doppelsack 
aufgefasst,  dessen  äusserer  Ballen  fest  mit  der  inneren  Oberfläche 
der  Dura  mater,  dessen  innerer  mit  der  äusseren  Oberfläche  des 
Gehirns  und  Rückenmarks  lose  zusammenhängen  soll.  Man  unter- 
sehied  deshalb  eine  Arachnoidest  meningea ,  und  eine  Arachnoidea 
cerebrospinalis.  Der  Zusammenhang  beider  sollte  dadurch  zu  Stande 
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kommen,  dass  jeder  vom  Gehirn  und  Rückenmark  abgehende  Nerv, 
eine  Scheide  vom  inneren  Ballen  erhält,  welche,  bevor  der  Nerv 
durch  die  harte  Hirnhaut  austritt,  in  den  äusseren  Rallen  übergeht. 
Kölliker  hat  jedoch  gezeigt,  dass  die  Arachnoidea  nur  aus  einem 
einfachen  Ballen  —  der  Arachnoidea  cerebro-gpinaiis  der  Autoren  — 
besteht,  und  dass  die  angenommene  Arachnoidea  meningea  weiter 
nichts,  als  das  Pflasterepithel  der  harten  Hirnhaut  ist.  Die  Arach- 
noidea schlägt  sich  also  nicht  auf  die  innere  Fläche  der  harten 
Hirnhaut  um.  Es  lässt  sich  auch  dnreh  das  Scalpell  nachweisen, 
dass  jene  scheidenartigen  Fortsätze  derselben,  welche  die  Gehirn- 
nerven  intra  cranium  begleiten,  an  den  betreffenden  Austrittslöchern 
dieser  Nerven  blind  endigen.  —  An  der  Oberfläche  des  Gehirns 
sinkt  die  Arachnoidea  nicht  in  die  Vertiefungen  zwischen  den  Hirn- 
windungen ein,  sondern  geht  brüekenformig  über  sie  weg.  Ebenso 
setzt  sie  über  die  Einschnitte  und  Spalten  an  der  Gehirnbasis 
hinüber,  deckt  als  gerade  gespanntes  Fell  die  zwischen  der  Varols- 
brücke  und  der  Sehnervendurchkreuzung  befindlichen,  vom  Circnlm 
Willhii  umschlossenen  Gebilde  der  Gehirnbasis,  und  überbrückt 
somit  gewisse  Räume,  welche  man  als  Carum  n&arachnoideafe  zu- 
sammenfasse Diese  Räume  werden  durch  Bindegewebshülle!  in 
verschiedener  Richtung  durchsetzt,  und  enthalten  eine  veränderliche 
Menge  Serum  (  Liquor  cerebrospinalis).  —  Mit  der  Auskleidung  der 
Gehirnkainmern  hat  die  Arachnoidea  keinen  nachweisbaren  Zu- 
sammenhang. 

Dil*  äussere  Oberfläche  der  Arachnoidea  i*t,  s<»  wie  die  ihr  zugekehrt»!  in- 
nere Fläche  der  Dura  vtater,  mit  seröser  Feuchtigkeit  bethuut.  Krankhafte  Ver- 
mehrung dieser  Scrosität  bedingt  den  Hydrocephalu»  meningeu»  *.  externutt ,  zum 
Unterschiede  des  Hydroeephaltu»  ventrieulorum  :  interna: 

Durch  das  grosse  Hinterhauptloch  heraustretend,  wird  die 
Arachnoidea  cere.bralis  zur  Arachnoidea  spinalis.  Diese  umschliesst 
das  Rückenmark  lange  nicht  so  knapp  wie  das  Gehirn,  sondern  als 
verhältnissmässig  weite  Umhüllung.  Da  sie  weder  an  die  Dura  noch 
Pia  maier  sich  ansehliesst,  sondern  frei  zwischen  ihnen  sich  ein- 
schiebt, inuss  sie  auch  zwei  freie  Flächen  haben,  von  welchen  aber 
nur  die  äussere  Pflasterepithel  führt.  Sie  erzeugt  für  jeden  Rücken- 
marksnerv eine  anfangs  weite,  dann  sich  vorschmäehtigende ,  und 
im  betreffenden  Foramen  intervertebrale ,  als  Blindsack  endigende 
Scheide.  —  Rückenmark  und  Rücken marksnerven wurzeln  werden 
von  dem  serösen  Inhalt  der  Arachnoidea  »pinalis  (Liquor  cerebro- 
spinalis) umspült,  —  eine  Einrichtung,  welche  zunächst  den  Vortheil 
bringt,  dass  Stösse  und  Erschütterungen  des  Rückgrats,  sich  durch 
Vertheilung  auf  eine  so  ansehnliche  Flüssigkeitsschichte,  bedeutend 
abschwächen  müssen,  bevor  sie  auf  das  Rückenmark  übertragen 
werden.  Vou  der  Medianlinie  der  hinteren  Rückenmarksflächo  (Sulctm 
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longitudincdit  posterior)  geht  ein  Septum  zur  inneren  Oberfläche  des 
Arachnoidealsackes,  welches  in  der  Halsgegend  undurchbohrt,  weiter 
unten  durchbrochen,  ja  selbst  auf  eine  Succession  breiter  Faden 
reducirt  gesehen  wird.  —  Der  Arachnoidealsack  des  Rückenmarks 
ist  an  seiner  Abgangsstelle  von  der  Arachnoidea  cerebri  am  weitesten. 

Wenn  man  an  einer  frischen  Leiche  den  hinteren  Bogen  des  Atlas  aus- 
bricht, und  die  Dura  mater  durch  einen  Kreuzschnitt  spaltet,  sieht  man  die 
Arachnoidea,  als  ein  dünnes  flottirendes  Hautchen,  von  der  Rückgratshöble  in  die 
Schädelhöhle  übergehen,  und  kann  dasselbe,  wenn  man  auch  die  Hinterhaupt- 
schuppe ausgesagt  hat,  leicht  auf  die  Hemisphären  des  kleinen  Gehirn«  verfolgen. 
Unter  diesem  Blatte  der  Arachnoidea  befindet  sich  das  grösste  Cavum  »ubarach- 
noideale.  —  Die  Subarachnoidealräurae  des  Gehirns  und  Rückenmarks  stehen 
durch  das  grosse  ninterhauptsloch  in  Zusammenhang ,  und  der  in  ihnen  ange- 
sammelte Liquor  cerebro-spinalü,  kann  zwischen  beiden  zu-  und  abströmen.  Wird 
nämlich  mit  jedem  Pulsschlag,  und  bei  jeder  Exspiration,  der  Blutgehalt  des  Ge- 
hirns vermehrt,  und  das  Gehirnvolumen  vergrössert,  so  muss  der  Liquor  certbro- 
»pinalu  aus  der  Schadelhöhle  in  die  Rückgratshöhle  ablaufen.  Letztere  ist  ganz 
geeignet,  ein  plu»  dieses  Liquors  aufzunehmen,  da  sie  nicht  wie  die  Schädelhöhle 
aus  starren,  durchaus  knöchernen  Wänden  besteht,  sondern  in  den  Interstitien  je 
zweier  Wirbelbogen  durch  elastische ,  nachgiebige  Membranen  gebildet  wird. 
Nimmt  der  Blutgehalt,  und  somit  das  Volumen  des  Gehirns  zwischen  je  zwei  Puls- 
schlagen, und  während  der  Inspiration,  wieder  ab,  so  geht  der  Liquor  cerebro- 
spinalis wieder  in  die  Schädelhöhle  zurück,  von  welcher  er  so  zu  sagen  zurück- 
gesaugt wird.  Diese  stetig  wechselnde  Ebbe  und  Fluth  der  serösen  Flüssigkeit  in 
den  8ubarachnoidealräumen,  lässt  sich  durch  ein  in  die  Schädeldecke  eines  leben- 
den Thieres  eingeschraubtes,  mit  Wasser  gefülltes,  graduirtes  Glasrohr,  zur  An- 
schauung bringen,  wenn  es  Uberhaupt  nothwendig  erscheinen  sollte,  an  und  für 
sich  klare  Thatsachen  durch  grausame  Experimente  zu  erhärten.  Das  Heben  und 
Sinken  der  Stirnfontanelle  an  Kindsköpfen  ist  der  beste  und  harmloseste  Beweis 
für  die  Bewegung  des  Gehirns  und  des  Liquor  cerebro-tpinalU. 

Zu  beiden  Seiten  der  grossen  Sichel  (seltener  an  der  BasiB  des  Gehirns) 
finden  sich  auf  der  Arachnoidea  cerebrali»  die  sogenannten  Glandulae  Pacchioni 
(A.  Pacchioni,  diss.  phys.  anat.  de  dura  meninge.  Romae,  1721).  Sie  zeigen  sich 
als  weissliche  oder  gelbgraue,  rundliche  oder  plattgedrückte,  einzeln  stehende  oder 
zu  Gruppen  oggregirtc  Granulationen,  welche  auf  einer  milchig  getrübten  Stelle 
der  Arachnoidea  aufsitzen,  und  deren  Entwicklung  unter  Umständen  so  zunehmen 
kann,  das«  sie  die  harte  Hirnhaut  durchbohren,  und  an  der  inneren  Fläche  der 
Schädelknochen  entsprechende  Vertiefungen  bilden.  Aus  diesem  Grunde  hat  man 
sie  lange  Zeit  als  der  harten  Hirnhaut  angehörige  Gebilde  betrachtet.  Bei  Men- 
schen, welche  an  habituellem  Kopfschmerz  leiden,  und  bei  Säufern,  welche  am 
Delirium  tremens  zu  Grunde  gingen,  werden  sie  besonders  gross  gefunden.  Bei 
Kindern  habe  ich  sie  nie  angetroffen.  Die  mikroskopische  Untersuchung  schliesst 
sie  aus  der  Klasse  der  Drüsen  aus,  und  reiht  sie  unter  die  organisirten  Producta 
krankhafter  Ausschwitzungen.  —  Luschka  erklärt  die  Pacchionischen  Drüsen, 
ihres  Vorkommens  an  bestimmten  Orten,  und  ihres  mit  der  Arachnoidea  überein- 
stimmenden Baues  wegen,  für  normale  Gebilde,  welche  er  mit  den  zottenartigen 
Verlängerungen  anderer  seröser  Häute  auf  dieselbe  Stufe  stellt  {Müller'»  Archiv. 
1852).  Ich  stimme  dieser  Ansicht  nicht  bei,  da  das  öfters  vorkommende  Hinein- 
wuchern der  Pacchionischen  Granulationen  in  die  Sinns  durae  matris,  dem  Ver- 
halten eines  normalen  Gebildes  widerspricht. 
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Bochdalek  hat  zahlreiche  feinste  Nervenfasern  beschrieben,  welche  von 
der  Wurzel  des  3.,  6.,  6.,  9.  und  11.  Hirnnervenpaares  ,  vom  Oliven-  und  Pyra- 
midenstrang des  verlängerten  Markes,  und  vom  Pferdeschweif,  zur  Arachnoidea 
treten.  (Prager  Vierteljahreschrift.  1849.  2.  Bd.)  Ebenso  Luschka,  weicherauch 
Theilungen  der  Primitivfasern  beobachtete.  Kölliker  erklärt  dagegen  diese  Funde 
von  Nervenfasern  sänuntlich  für  Bindegewebe. 


§.  343.  Pia  mater. 

Die  weiche  Hirnhaut,  Pia  mater  s.  Meninx  vasculosa,  um- 
hüllt genau  die  Oberfläche  des  Gehirns  und  Kückenmarks,  accomnio- 
dirt  sich  allen  Unebenheiten  derselben,  und  schiebt  sich  mit  zahl- 
reichen Faltungen  in  alle  Furchen  der  Gehirnrinde  ein.  Sie  ist  eine 
dünne  Bindegewebsmeinbran,  und  überreich  an  Blutgefässen,  welche 
sie  theils  aus  dem  Gehirn  empfangt  (Venen),  theils  in  dasselbe 
entsendet  (Arterien).  Dieser  Gefassverbindungen  wegen,  hängt  sie 
innig  mit  der  Oberfläche  des  Gehirns  zusammen,  und  lässt  sich  nur 
mit  Gewalt,  durch  welche  alle  Gefassverbindungen  abgerissen  werden 
müssen,  in  grösseren  Partien  abziehen.  Am  Kückenmark  adhärirt 
sie  noch  viel  fester,  ist  bedeutend  ärmer  an  Gefässen,  und  um- 
schnürt es  so  knapp,  dass  das  Mark  an  seiner  Querschnittfläche  nicht 
plan  ansteht,  sondern  sich  convex  hervordrängt.  Zu  beiden  Seiten 
des  Kückenmarks  hängt  sie  mit  den  Basen  der  dreieckigen  Zacken 
des  Ligamentum  denticulatum  zusammen.  Vom  unteren  Ende  des 
Kückenmarks  an,  welches  in  gleicher  Höhe  mit  dem  ersten  oder 
zweiten  Lendenwirbel  liegt,  setzt  sich  die  Pia  mater  als  sogenannter 
End  faden,  Fi' um  terminale,  bis  zum  unteren  Ende  des  im  Kreuz- 
beinkanal befindlichen  Blindsackes  der  Dura  mater  fort  Er  enthält 
Blutgefässe  und  das  letzte  Paar  der  Kückenmarksnerven  (Nervi 
coccygei).  Haller  hatte  somit  seine  Benennung  dieses  Fadens,  als 
Nervus  impar,  nicht  so  unpassend  gewählt.  Es  versteht  sich  von 
selbst,  dass  das  Filum  terminale  eine  Arachnoidealscheide  besitzt. 

Die  Pia  mater  gelangt  durch  den  Querschlitz  des  grossen  Ge- 
hirns in  die  mittlere  Gebirnkammer,  und  bildet  daselbst  die  Tela 
choroidea  superior,  mit  ihren,  als  Plexus  clwroidei  später  zu  schil- 
dernden Verlängerungen.  Ebenso  schiebt  sie  sich  zwischen  dem 
Unterwurin  und  dem  verlängerten  Mark  als  Tela  choroidea  inferior 
ein,  und  erzeugt  dadurch  die  hintere,  blos  häutige  Wand  der  vierten 
Gehirnkammer.  Der  sonstige  Ueberzug  der  Wände  der  Gehirn- 
kammern (Ependyma,  besser  Enduma) ,  besteht  aus  einer  einfachen 
Lage  von  Epithelialzellen,  welche  an  gewissen  Bezirken  der  Wände 
flimmern.  Einige  sprechen  noch  von  einem  feinsten  structurlosen 
Häutchen  unter  dem  Epithel. 

Hyrtl,  Lehrbuch  der  Anfttoai*.  49 
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Luschka  lüsst  das  Vorkommen  von  Fliminerepithel  in  den  tlirnhöldeu 
nur  für  Embryonen  und  für  die  ersten  Lebensjahre  des  Kindes  gelten.  Oerlaclt 
hat  jedoch  nachgewiesen,  dass  wenigstens  im  Aquaeductus  Sylvii,  das  flimmernde 
Epithel  perennirt  (Mikroskop.  Studien,  Erlangen,  1858,  pag.  27.),  und  beschrieb 
fadenförmige  Fortsätze  der  einzelnen  Flimmerzellen  ,  welche  in  die  Wand  des 
Aquaeductus  Sylvii  eindringen,  und  mit  den  diese  Wand  zunächst  bildenden  Zellen 
der  grauen  Substanz  eine  nachweisbare  Verbindung  eingehen  sollen.  —  Purkinje 
hat  organische,  Bochdalek  auimale  Nervenfasern  in  der  Pia  matcr  beschrieben 
—  In  einigen  Gehirnen  enthalten  die  Adergetlechte  (besonders  die  seitlichen)  kleine 
kaum  durch  das  Gesicht,  aber  besser  durch  das  Gefühl  wie  Sandkörner  zu  unter- 
scheidende, krystallinische,  runde  oder  höckerige  Cuucremeute  von  phosphorsauren i 
und  kohlensaurem  Kalk,  welche  mit  dem  sugeuannten  Hirnsaud  an  der  Zirbel- 
drüse, denselben  Ursprung  und  gleiche  Beschaffenheit  haben. 


§.  344.  Eintheilung  des  Gehirns. 

Die  wenigen  Worte,  welche  Fantoni  vor  150  Jahren  über 
das  Gehirn  gesprochen :  obscura  textnra,  obscuriores  morbi,  futvetionea 
obscurixsimae,  können  auch  heute  als  Einleitung  für  jede  Anatomie, 
Physiologie  und  Pathologie  des  Gehirns  dienen.  Die  Anatomie  des 
Gehirns  beschäftigt  sich  theils  mit  der  Beschreibung  der  Form, 
theils  mit  der  Erschliessung  des  inneren  Baues.  Die  Anatomie  der 
Form  darf  man  wohl  für  vollendet  annehmen,  da  man  an  keinem 
anderen  Organe  des  menschlichen  Körpers  jedes,  auch  noch  so  un- 
scheinbare äussere  Merkmal,  mit  solcher  redseligen  Umständlichkeit 
beschrieb,  als  eben  am  Gehirn.  Die  Anatomie  des  inneren  Baues 
des  Gehirns  ist  dagegen,  und  bleibt  wahrscheinlich  für  immerdar, 
ein  mit  sieben  Siegeln  verschlossenes ,  und  überdies  noch  in  Hiero- 
glyphen geschriebenes  Buch.  Und  was  die  Functionenlehre  des 
Gehirns  anbelangt,  beugen  die  arrogantesten  Physiologen  demüthig 
ihr  Haupt,  und  bekennen,  dass  sie  von  der  menschlichen  Seele  nicht 
mehr  wissen,  als  dass  sie  keine  Flügel  hat.  Da  aber  über  Dinge, 
die  man  nicht  versteht,  von  jeher  die  Meinungskämpfe  am  bittersten 
waren,  erklärt  es  sieh,  warum  der  Streit  über  die  menschliche  Seele 
einen  so  gehässigen  Charakter  angenommen  hat.  Der  Materialismus 
hat  sich  zwar  bemüht,  zu  beweisen,  dass  das  unbekannte  Seelenwesen 
nur  die  Summe  der  materiellen  Vorgänge  im  Gehirnorganismus  sei. 
Diese  materiellen  Vorgänge  aber  erfolgen  in  allen  Organen,  also 
auch  im  Gehirn,  mit  einer  unbezweifelbaren  Notwendigkeit ,  und 
laufen  in  einer  bestimmten  Reihe  ab,  an  welcher  die  Organe  selbst 
nichts  ändern  können.  Ist  die  Seele  nur  eine  Erscheinungsform  des 
materiellen  Hirnlebens,  so  ist  sie  auch  in  dieselben  Fesseln  der 
Notwendigkeit  gelegt,  wie  dieses.  Selbstbestimmung,  Spontaneität 
Froiheit,  und  was  wir  sonst  noch  der  Seele  zuzumuthen  gewohnt 
sind,  fällt  alles  hinweg,  und  es  mus*  mit  der  neuen  Kehr«-,  auch 
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eine  neue  Weltordnung  geschaffen  werden,  welche  sicher  keine 
moralische  sein  wird.  Doch  damit  hat  es  noch  keine  Eile.  Denn 
die  materiellen  Vorgänge  im  Gehirn,  können  nur  als  Bewegung  auf- 
gefasst  werden,  als  Stoffwechsel,  Atomengruppirung,  oder  Schwingung. 
Nun  muss  aber  auch  der  Materialismus  zugeben,  dass  kein  Ding 
aus  sich  selbst  in  Bewegung  gerathen  kann.  Kr  hat  also  noch  zu 
suchen  und  zu  finden ,  von  wo  der  erste  Anstoss  zu  diesen  Bewe- 
gungen ausgeht,  und  wie  sofort  der  materielle  Vorgang,  in  das 
geistige  Wesen  der  Gedankenwelt  umgesetzt  wird.  Mit  der  Be- 
hauptung, dass  dieser  Umsatz  stattfindet,  wurde  er  nicht  zugleich 
verstanden,  und  das  erste  Glied  der  materialistischen  Gedankenkette, 
ist  somit  die  unbewiesene  Annahme  ihrer  Richtigkeit  Die  Psycho- 
logie aber  für  ein  Capitel  der  Hirnanatomie  zu  erklären,  konnte 
nur  ein  Franzoso  wagen  (Broussais). 

Das  Centraiorgan  des  animalen  Nervensystems  besteht  aus 
dem  Gehirn  (Encephalon) ,  und  dem  Rückenmark  (MedvUa  spi- 
nalis).  Das  Gehirn  ist  die  in  der  Schädelhöhle  eingeschlossene 
Hauptmasse  des  Nervensystems.  Das  Rückenmark  dagegen  erscheint 
als  strangform  ige  Verlängerung  des  Gehirns  in  den  Rückgratskanal 
hinab.  Das  Gehirn  hat  einen  weit  complicirteren  Bau  als  das 
Rückenmark,  mit  welchem  es  gleichzeitig  entsteht,  und  deshalb  nicht 
als  ein  Anwuchs,  oder,  wie  mau  zu  sagen  pflegte ,  als  die  Blüthe 
des  Rückenmarks  genommen  werden  kann.  —  Der  Hauptsache  nach 
ist  das  Gehirn  symmetrisch  gebaut,  d.  h.  es  besteht  aus  paarigen 
Hälften,  und  selbst  seine  unpaaren  medianen  Organe,  sind  durch 
einen  mittleren  Längenschnitt  in  gleiche  Hälften  zu  theilen.  Allein 
die  Einzelnheiten  der  Seitenhälften  sind  nicht  durchwegs  congruent, 
sondern  variiren  mehr  weniger  in  Grösse  und  Gestalt. 

Das  Gehirn  wird  in  das  grosse  und  kleine  (Cerebrum  et 
Cerebellum)  eingetheilt  An  jedem  derselben  werden  zwei  paarige 
seitliche  Hälften  oder  Ilalbkugcln  (Hemisphaerae  cerebri  et  cere- 
helli),  und  ein  unpaares  Mittelgebiet  unterschieden.  —  Die  Fort- 
setzung des  Rückenmarks,  welche  durch  das  Foramen  occipitale 
maynum  in  die  Schädelhöhlo  aufsteigt,  und  sich  an  das  Gehirn  au- 
schliesst,  wird  als  verlängertes  Mark  (Medulla  oblongata)  noch 
zum  Gehirne  gerechnet.  —  Das  grosse  Gehirn  verhält  sich  zum 
kleinen  wie  8:1.  Das  Gewicht  beider  beträgt  im  Mittel  drei  Pfund. 
Das  weibliche  ist  um  1 — 2  Unzen  leichter  (absit  invidia  dictu). 

Die  Halbkugeln  des  grossen  Gehirns  sind  nur  bei  der  Ansicht 
von  oben  her,  ihrer  ganzen  Länge  nach,  durch  ein  tiefe,  mediane 
Spalte  getrennt,  in  welche  sich  der  grosse  Sichelfortsatz  der  harten 
Hirnhaut  hineinsenkt.  Vorn  und  hinten  dringt  diese  Spalte  von  der 
oberen  bis  zur  unteren  Fläche  des  Grosshirns  durch,  so  dass  die 
vorderen  und  hinteren  Lappen  beider  Halbkugeln  auch  bei  unterer 
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Ansicht  von  einander  getrennt  erscheinen.  In  der  Mitte  dagegen 
erreicht  der  Spalt  nur  eine  gewisse  Tiefe,  indem  das  sogenannte 
Mittelgebiet  des  grossen  Gehirns  nicht  durchschnitten  wird.  Am 
kleinen  Gehirn  fehlt  dieser  Spalt,  und  wird  nur  durch  einen  Einbug 
seines  hinteren  Randes  (in  welchen  sich  der  kleine  Sichelfortsatz 
der  harten  Hirnhaut  einschiebt)  unvollkommen  repräsentirt.  Dagegen 
hat  die  untere  Fläche  des  kleinen  Gehirns  einen  longitudinalen  tiefen 
Eindruck  (Vallecula) ,  in  welchen  das  verlängerte  Mark  zu  liegen 
kommt.  Bei  oberer  Ansicht  werden  somit  die  Halbkugelu  des  kleinen 
Gehirns,  in  der  Mittellinie  ununterbrochen  in  einander  übergehen, 
und  das  verlängerte  Mark  bedecken. 

Man  unterscheidet  an  den  Halbkugeln  des  grossen  Gehirns 
drei,  an  jenen  des  kleinen  Gehirns  nur  zwei  Flächen.  Für  die 
Halbkugeln  des  grossen  Gehirns  giebt  es  eine  untere,  äussere 
und  innere  Fläche.  Die  untere  Fläche  wird  durch  eine,  dem 
schwertförmigen  Keilbeinnügel  entsprechende,  tiefe  Furche  (Fossa 
iSylvii)  in  einen  vorderen  kleineren,  und  hinteren  grösseren 
Lappen  geschnitten.  Der  vordere  Bezirk  des  hinteren  grösseren 
Lappens,  welcher  in  der  mittleren  Schädelgrube  liegt,  und  zunächst 
an  die  Fossa  Sylvii  grenzt,  wird  auch  als  unterer  Lappen  bezeichnet, 
so  dasB  also  jede  Hemisphäre,  bei  unterer  Ansicht  drei  Lappen 
gewahren  lässt,  von  welchen  der  vordere  und  der  untere  auf  der 
Schädelbasis,  der  hintere  aber  auf  dem  Zelte  des  kleinen  Gehirns 
lagert.  —  Die  äussere  convexe  Fläche  der  Hemisphären  liegt  au 
der  Schädelwand  an,  und  geht  in  der  Medianlinie  derselben  in  die 
innere,  ebene  und  senkrechte  Fläche  über,  welche  derselben  Fläche 
der  anderen  Halbkugel  zugekehrt  ist,  und  sie  berühren  würde, 
wenn  der  grosse  Sichelfortsatz  nicht  dazwischen  träte.  Bei  Mangel 
der  Sichel,  in  Folge  angeborener  Hemmungsbildung  des  Gehirns, 
verschmelzen  auch  beide  Halbkugeln  zu  Einer  Sphäre. 

Für  die  Halbkugeln  des  kleinen  Gehirns  giebt  es  nur  eine 
obere  und  untere  Fläche,  welche  beide  convex  sind,  und  durch 
einen  abgerundeten  Rand  in  einander  übergehen.  Die  obere  Fläche 
berührt  das  Zelt,  die  untere  liegt  in  den  unteren  Gruben  des  Hinter- 
hauptbeins. 

Sämmtliche  Flächen  der  Halbkugeln  des  grossen  und  kleinen 
Gehirns  sind  mit  den  sogenannten  Windungen  ( Gyri  8.  Auf  rocht* 
8.  Intestinula  cerebri)  besetzt,  welche  am  grossen  Gehirn  darmähn- 
lich verschlungen,  am  kleinen  Gehirn  mehr  parallel  und  einfach 
bogenförmig  gekrümmt  erscheinen.  Sie  bestehen  oberflächlich  aus 
grauer  Rindensubstanz  (Substantia  cinerea  s.  corticalis) ,  im  Inneren 
aus  weisser  Masse  (Substantia  medullaris).  Die  graue  Rindensubstanz 
der  Gyri  lässt  zunächst  an  der  Marksubstanz,  also  in  ihrer  tiefsten 
Schichte,  eine  eigenthümliche ,  in's  Rostbraune  spielende  Farben- 
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nuance  erkennen,  wodurch  man  sieh  berechtigt  hielt,  sie  als  Sub- 
stantin  ferruginea  besonders  zu  benennen.  Die  Gyri  werden  durch 
mehr  weniger  tief  penetrirende  Furchen  (Sulci)  von  einander  ge- 
trennt, in  welche  Falten  der  weichen  Hirnhaut  eindringen.  Die  Gyri 
und  Sulci  sind,  wenigstens  am  grossen  Gehirn,  nicht  symmetrisch 
in  beiden  Halbkugeln.  Dass  Unsymmetrie  und  Vermehrung  der  Gyri, 
so  wie  bedeutendere  Tiefe  der  Zwischenfurchen,  bei  geistvollen 
Menschen  vorkommen,  mag  seine  Richtigkeit  haben,  wurde  jedoch 
von  mir  und  Anderen  auch  im  höchsten  Grade  des  Blödsinns  (Crc- 
tinutntu)  gefunden. 

Wenn  man  sich  vorstellt,  dass  die  embryonischen  Gchirnblaseu  rascher  an- 
wachsen ,  als  die  sie  nnischliessenden  Hüllen  ,  so  müssen  Faltungen  der  Blasen 
entstehen,  und  diese  sind  das  Bedingende  der  Gehirnwindungen.  Anfangs  treten 
nur  wenige  solcher  Faltungen  auf,  in  Form  von  breiten,  ziemlich  parallelen  Rin- 
denwülsten, welche  durch  seichte  Furchen  von  einander  getrennt  erscheinen.  Mit 
dem  Tieferwerden  der  Furchen,  und  mit  ihrem  Aussprosson  in  seitliche  Neben- 
furchen, werden  die  primären  Rindenwülste  immer  mehr  von  einander  abgegrenzt, 
und  durch  Hinzukommen  von  Nebenwülsten,  bis  zur  Complicirtheit  des  bleibenden 
Windungsbildes  der  Hirnrinde  gebracht.  Aber  auch  in  diesem  Bilde  sind  die 
Grundzüge  der  ersten  Zeichnung  noch  nicht  gänzlich  untergegangen,  wie  denn 
z.  B.  eiue  besonders  tiefe,  die  Mitte  der  Hemisphären  schief  nach  aussen  und 
unten  schneidende  Furche,  sich  als  Ceutralfurche  durch  alle  Altersperioden 
hindurch  erkennen  lässt.  —  Gall  hat  die  Gehirnwindungen  als  Gehirnorgaue 
aufgefasst.  Abgesehen  davon,  dass  es  ganz  unstatthaft  ist,  ein  umschriebenes, 
mehr  oder  minder  schärfere*  Hervortreten  der  Oberfläche  eines  Organs  ,  selbst 
wieder  ein  Organ  zu  nennen  (indem  dann,  um  ein  Beispiel  zu  geben,  die  Lappen 
der  Leber,  und  die  Höcker  derselben,  wieder  als  besondere  Leberorgane  betrachtet 
werden  müssten),  werden  die  Gallischen  Organe  des  Gehirns  schon  dadurch  eine 
Chimäre,  dass  sie  von  ihrem  Entdecker  nur  an  die  obere  Fläche  der  Hemisphären 
gewiesen  wurden ,  während  doch  an  der  inneren  und  unteren  Fläche  derselben, 
gleichfalls  Gehirnwindungen,  und  zwar  in  gleichem  Entwicklungsgrade,  vorkommen, 
welche  jedoch  von  Gall  gänzlich  ausser  Acht  gelassen  wurden,  da  sie  sich  nicht 
abgreifen  lassen.  —  Ucber  die  Hirnwindungen  de«  Menschen  handeln  Th.  Bischoff 
und  A.  Ecker  in  besonderen  Schriften.  —  Einzelne  Wülste,  und  Gruppen  von 
Wülsten,  mit  besonderen  Namen  zu  unterscheiden,  mag  für  die  Zukunft  der  Ge- 
hirnanatomie von  Nutzen  sein.  Weitläufig  hierüber  liess  sich  Valentin  aus 
(Sömmerring't  Nervenlehre,  pag.  170,  seqq.).  —  Die  oben  angeführte  Eintheilung 
des  Gehirns  fusst  auf  dem  äusseren  Habitus  des  Gehirns.  Die  auf  die  Entwick- 
lung des  Gehirns  Rücksicht  nehmende  Eintheilung  in  Vorder-,  Mittel-  und 
Hinterhirn,  klingt  allerdings  wissenschaftlicher,  aber  minder  praktisch.  Streng 
genommen  kann  man  unter  Mittelgehirn  (Mesencephalon)  nur  das  Corput  quadri- 
geminum,  welches  sich  aus  der  mittleren  embryonalen  Hirnblase  entwickelt  ,  ver- 
stehen, und  würde  dadurch  einem,  der  Grösse  nach  sehr  untergeordneten  Gebilde, 
die  Bedeutung  einer  Hauptabtheilung  anweisen. 

Es  soll  in  den  folgenden  Paragraphen  die  Anatomie  des  Gehirns  auf  jene 
Weise  geschildert  werden,  wie  sie  sich  bei  der  Zergliederung  von  oben  und  von 
unten  her  ergiebt,  ohne  Rücksicht  auf  den  inneren  Zusammenhang  der  einzelnen 
Gehirnorgane,  welcher  uns  ohnedem  nur  wenig  bekannt  ist.  Ein  kurzer  Ueberblick 
der  Verbindung  der  Einzelheiten  zum  Ganzen  bildet  den  Inhalt  des  §.  351. 
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§.  345.  Grosses  Gehirn. 

Um  die  Auffindung  der  hier  zu  erwähnenden  Gebilde  zu  er- 
leichtern, wird  die  Beschreibung  derselben  mit  der  Zcrglicderungs- 
methode  verbunden. 

Wurde  die  Schädelhöhle  durch  einen  Kreisschnitt  geöffnet, 
welcher  zwischen  den  Arcus  superciliares  und  Tubera  frontalia  be- 
ginnt, und  dicht  über  der  Protuberantia  occipitalis  externa  endet, 
und  das  Schädeldach  abgetragen,  was  zuweilen  bei  festeren  Ad- 
häsionen der  harten  Hirnhaut  an  die  Schädelknochen  einige  Gewalt 
erfordert,  so  untersucht  man  vorerst  die  häutigen  Hüllen  des  Gehirns, 
so  weit  dieses  von  oben  her  möglich  ist.  Die  harte  Hirnhaut  wird 
durch  zwei  zu  beiden  Seiten  des  grossen  Sichelfortsatzes  laufende 
Schnitte  gespalten.  Von  der  Mitte  dieser  Schnitte  wird  beiderseits 
einer  gegen  die  Schläfe  herab  geführt,  wodurch  vier  Lappen  ge- 
bildet werden,  welche  man  herabschlägt.  Die  Anheftung  des 
grossen  Sichelfortsatzes  vorn  an  der  Crisfa  gaüi  wird  durchschnitten, 
und  der  ganze  Fortsatz  nach  hinten  zurückgeschlagen.  Die  von  der 
Oberfläche  des  Gehirns  in  den  oberen  Sichelblutleiter  eindringenden 
Venen  müssen  mit  der  Schere  getrennt  werden,  um  dieses  Zurück- 
schlagen vornehmen  zu  können.  Man  überblickt  nun  die  äussere 
Oberfläche  beider  Hemisphären,  und  legt  durch  vorsichtiges  Abziehen 
der  Arachnoidea  und  Pia  mater  die  Windungen  bloss.  Man  zieht 
beide  Hemisphären  etwas  von  einander  ab,  um  die  Tiefe  des  longitudi- 
ualen  ZwischenBpaltes  zu  prüfen,  und  dadurch  zu  erfahren,  wie 
weit  man  die  Hemisphären  durch  Horizontalschnitte  mit  einem  breiten 
und  langen  Messer  abtragen  darf,  um  die  Seitenkammern  nicht  zu 
eröffnen.  Ist  man  durch  diese  Schnitte  bis  zur  oberen  Fläche  des 
Balkens  eingedrungen,  so  bemerkt  man,  dass  der  Balken  (Corpus 
callosum  s.  Commismra  maxima  s.  Trabs  cerebri)  ein  Bindungsmittel 
zwischen  der  rechten  und  linken  Hemisphäre  abgiebt.  Die  beiden 
Scitcnränder  desselben  strahlen  nämlich  in  die  Markmasse  der  beiden 
Hemisphären  aus,  welche  in  gleicher  Höhe  mit  dem  Balken  die 
grösstc  Ausdehnung  erreicht,  und  die  Decke  der  Seitenkammern 
(Tegmentum  ventriculorum  s.  Centrum  »emiovale  Vieuseenü)  darstellt. 

An  der  oberen  Fläche  des  Balkens  zeigt  sich  eino,  zwischen 
zwei  Uingenerhabcnheiten  (Striae  longitudinales  Lancisii)  von  vorn 
nach  rückwärts  verlaufende  Furche  (Raphe  superior  corporis  callosi), 
welche  durch  ein  System  querer  Streifen  (Chordae  transversales 
U'illisii*)  rechtwinkelig  gekreuzt  wird.    An  der  unteren,  bei  dieser 

*)  Ich  finde  mich  veranlasst,  hier  dir  historische  Berichtigung  einzureihen, 
dass  Willis  nicht  die  erwähnten  queren  Streifen  des  Balkens,  sondern  die  in  der 
Holde  des  Sinnt  falcif'orinu  major  vorkommenden  Vcrbindungsbälkchcu  »einer  rechten 
und  linken  Wand.  C'/ionlae  tranmenale*  nannte. 
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Behandlung  nicht  sichtbaren  Balkenfläche,  verläuft  die  Raphe  inferior 
Der  vordere  Rand  des  Balkens  biegt  sich  nach  ab-  und  rückwärts 
bis  zur  Basis  des  Gehirns  herab,  wo  er  den  grauen  Hügel,  Tuber 
cinereum  erreicht.  Der  durch  den  Umbug  des  vorderen  Balken- 
randes  gebildete  Winkel,  heisst  das  Balkcnknic,  Genti  corporis 
callosi.  Der  hintere,  verdickte  Rand  des  Balkens  ist  die  Balken- 
wulst, Splenium  corporis  callosi. 

Balkenknio  und  Balkenwnlst  werden  am  besten  gesehen,  wenn  man  deu 
Balken  vertical  durch  die  Raphe  durchschneidet,  was  an  dem  Gehirne,  welches 
zur  Untersuchung  vorliegt,  und  an  welchem  möglichst  viele  Organo  ganz  erhalten 
werden  sollen,  nicht  gemacht  werden  kann.  Man  sieht  an  diesem  Durchschnitte 
zugleich,  dasB  der  Balken  kein  planes,  sondern  ein  mit  oberer  convexer  Fläche 
von  vorn  nach  hinten  gekrümmtes  Gebilde  ist,  dessen  geringste  Dicke  in  seine 
Mitte  fallt. 

Wo  die  Seitenränder  des  Balkens  in  die  Hemisphären  über- 
gehen, wird  durch  einen  verticalen  Schnitt  die  Soitenkammer  ( Ventri- 
culus  lateralis)  geöffnet,  und  von  ihrer  Decke  so  viel  abgenommen, 
bis  man  ihre  ganze  Ausdehnung  übersieht.  Jode  Seitenkamracr 
schickt  von  ihrom  mittleren  Raum  (Celln  media)  drei  bogenförmig 
gekrümrate,  sich  nach  verschiedenen  Richtungen  in  die  Markmasse 
einbohrende  Fortsätze  oder  Horner  aus,  und  heisst  deshalb  auch 
Ventriculus  tricornis.  Das  Vorderhorn  kehrt  seine  Concavität 
nach  aussen,  das  Hinterhorn  nach  innen,  und  das  bis  au  die 
Basis  des  Gehirns  sich  hinabkrümmende  lange  Unterhorn  nach 
vorn.  Um  die  den  Sehnervenhügel  umgreifende,  nach  vorn  und 
unten  gerichtete  Krümmung  des  Unterhorns  zu  sehen,  muss  ein 
grosser  Thcil  der  Seitenmasse  der  Hemisphäre  durch  einen  senkrecht 
geführten  Schnitt  abgetragen  werden. 

Man  findet  im  Vorderhorn  der  Seitenkammer : 
a)  den  Streifenhügel,  Corpus  striatum,  dessen  freie  birn- 
förmige  Oberfläche  mit  ihrem  dicken  kolbigen  Ende  nach  vorn  und 
innen,  mit  ihrem  zugespitzten  Ende  (Schweif)  nach  rück-  und  aus- 
wärts gerichtet  ist.  Er  besteht  vorzugsweise  aus  grauer  Masse,  welche 
seine  freie  Fläche  ganz  einnimmt,  und  im  Inneren  desselben,  mit 
der  weissen,  abwechselnde  Schichten  bildet  —  nach  Art  der  Platten- 
paare einer  Volta' sehen  Säule. 

Schneidet  man  die  Markmas.se  der  Hemisphäre,  welche  an  der  äusseren 
Seite  den  Streifenhügels  liegt,  schief  nach  aus-  und  abwärts  durch,  so  findet  man 
in  ihr  den  Linsen  kern,  Stielen*  leiitiformü ,  als  einen  ringsum  von  weisser 
Marksubstanz  umschlossenen,  flachen,  biconvexen  Klumpen  grauer  Masse,  dessen 
Flächen  nahezu  senkrecht  stehen.  Vor  und  unter  dem  Linsenkern  liegt  der 
Mandelkern,  NucUiu  amgydalae,  ein  kleineres,  ebenfalls  vollkommen  von  Mark- 
substanz eingeschlossenes  graues  Lager,  und  nach  aussen  vom  Linscnkem,  eine 
fast  lothrecht  stehende  graue  Schicht,  die  Vormauer,  Claustrnm  «.  Nucleus 
taeniarformi*.    Die  weisse  Markmasse,  welche  den  Linscnkem  vom  Streifenhügel 
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trennt,  heisst  die  innere  Hülse,  Capttda  interna,  jene  zwischen  Linsenkern  und 
Claustrum,  äussere  Hülse,  Capsula  externa.  Die  weisse  Masse  der  Capetda 
interna  wird  durch  Kahlreiche  graue  Blätter  durchsetzt,  welche  vom  Corpu»  ttriatum 
zum  Stielen»  lenti/ormü  ziehen.  Die  grau-  und  weissgestreifte  Zeichnung,  welche 
der  Durchschnitt  zeigt,  verschaffte  eben  dem  Streifenhügel  seinen  Namen. 

b)  den  Sehhügel,  Thalamus  opticus.  Er  liegt  hinter  dem 
Streifenhügel,  dessen  Schweif  sich  an  seiner  äusseren  Peripherie 
hinzieht,  und  scheint  bei  dieser  Ansicht,  wo  die  mittlere  Hirnkammer 
noch  nicht  geöffnet  ist,  kleiner  als  der  Streifenhügel  zu  sein. 

Seine  volle  Ansicht  gewinnt  man  erst  nach  Eröffnung  der  dritten  Kammer, 
und  des  Unterhorns  der  Seitenkammer,  welches  ihn  umgreift.  Seine  Farbe  ist 
(mit  Ausnahme  seiner  inneren  grauen  Fläche)  markweiss.  Im  Inneren  enthält  er 
drei  graue  Kerne:  einen  äusseren,  inneren  und  oberen.  —  Zwischen  ihm  und  dein 
Streifenhügel  zeigt  sich: 

c)  der  Hornstreifen,  Stria  Cornea,  welcher,  von  einer  anlie- 
genden Vene  (Vena  terminalis)  begleitet,  als  hyaliner,  graugelblicher 
Streifen,  die  Grenze  zwischen  Streifen-  und  Sehhügel  bildet.  Der 
Hornstreif  ist  nur  der  freie  Rand  einer  von  unten  nach  aufwärts, 
zwischen  Seh-  und  Streifenhügel  eingelagerten,  vom  Pedunculus 
cerebri  ausstrahlenden  Markplatte,  —  der  Taenia  semicirexdaris. 

Im  Hinterhorne  finden  sich: 

1.  der  Vogelsporn  oder  kleine  Seepferdefuss,  Calcar  avis 
s.  Pes  hippocampi  minor.  Er  bildet  eine,  an  der  inneren  Wand 
des  Hinterhorns  hinziehende  Erhabenheit.  Die  obere  Wand  des 
Hinterhorns  führt,  ihrer  gestreiften  Zeichnung  wegen,  den  Namen 
der  Tapete. 

2.  die  seitliche  Erhabenheit,  Eminentia  collateralis  Meckelii, 
deren  Namen  von  ihrer  Nachbarschaft  an  dem  gleich  zu  erwähnenden 
grossen  Seepferdefuss  herrührt,  an  dessen  äusserer  Seite  sie  in  das 
Unterhorn  hinabläuft.  Sie  beginnt  schon  im  Hinterhorn  mit  einem 
dreieckigen  Wulste,  welcher  an  der  unteren  Wand  des  Hinterhorns 
hervorragt. 

Im  Unterhorne  wird  gesehen: 

a.  der  grosse  Seepferdefuss  oder  das  Ammonshorn,  Pes 
hippocampi  major  s.  Cornu  Ammonis.  Er  führt  seinen  erstcron  Namen 
von  einer  Formahnlichkeit  seines  unteren  Endes  mit  den  Pfoten 
eines  fabelhaften  Thieres,  dessen  pferdeähnlicher  Leib  mit  Schwimm- 
füssen versehen  gedacht  wurde  (Seepferd).  Sein  zweiter  Name 
schreibt  sich  von  jenen  Petrefacten  her,  welche  ihrer  Krümmung 
wegen,  Cornua  Ammonis  genannt  wurden.  Er  umgreift  als  ein  nach 
aussen,  vorn,  und  unten  gekrümmter  Wulst,  den  Sehhügel,  durch- 
mißt die  ganze  Länge  des  Unterhorns  bis  zu  dessen  unterem  Ende, 
wo  er  mit  3-4  gerundeten  Höckern,  den  Klauen  (Digitationes) 
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endigt.  Genauer  untersucht,  weist  sich  der  grosso  Seepferdefuss  als 
eine  Einstülpung  der  Substanz  des  Unterlappens  aus,  und  entspricht 
somit  einem,  in  gleicher  Richtung  mit  ihm,  an  der  Oberflache  dieses 
I^appens  hinziehenden  Siücus. 

An  dem  coneaven  Rande  des  Seepferdefusses  verläuft,  als 
Fortsetzung  der  hinteren  Schenkel  des  weiter  unten  zu  beschrei- 
benden Gewölbes: 

ß.  der  Saum,  Fimbria,  alsein  dünnes,  sichelförmig  gekrümmtes 
Markblatt,  welches,  nach  unten  zu,  sich  in  die  gekräuselte  graue 
Leiste,  Fascia  dentata,  fortsetzt. 

Nach  genommener  Einsicht  dieser  in  die  Hörner  der  Seiten- 
kammer hineinragenden  Vorsprünge,  schreitet  man  zur  Eröffnung 
der  unpaaren  dritten  Kammer,  Ventriculm  tertim,  welche  vom 
Balken  und  dem  unter  ihm  liegenden  Gewölbe  bedeckt  wird. 

Hebt  man  den  Balken  in  die  Höhe ,  so  findet  man  zwischen 
seiner  vorderen  Hälfte,  und  dorn  unter  ihm  gelegonen  Fornix,  senk- 
recht gestellt:  die  durchsichtige  Scheidewand,  Septum  pellu- 
cidum.  Sie  bildet  eine  verticale  Wand  zwischen  den  beideu  Vorder- 
hörnern der  Seitenkammern,  und  besteht  ans  zwei  Lamellen,  zwischen 
welchen  ein  schmaler,  vollkommen  geschlossener,  selten  mit  der 
mittleren  Kammer  communicirender  Zwischenraum  sich  befindet,  — 
der  Ventriculm  septi  pelfneidi  (Duncan's  Höhle  einiger  englischer 
Anatomen).  Nur  im  Embryo  und  bei  den  Säugethieren  ist  die  er- 
wähnte Communication  eine  normale.  —  Die  hintere  Hälfte  des 
Balkens  liegt  unmittelbar  auf  dem  Fornix  auf.  Hier  fehlt  somit  das 
Septum  pellucidum.  Man  gelangt  am  besten  zur  Ansicht  des  Septttm 
pellucidum  und  seiner  Kammer,  wenn  man  den  Balken  etwas  vor 
seiner  Mitte  quer  durchschneidet,  und  die  vordere  Hälfte  desselben 
mit  den  Fingern  oder  mittelst  zwei  l'incetten  in  die  Höhe  hebt, 
um  sie  nach  vorn  umzuschlagen. 

Das  Gewölbe  (Fornix  tricuspidalis)  liegt  in  der  Furche,  welche 
zwischen  den  sich  an  einander  lehnenden  Sehnervenhügeln  nach 
oben  übrig  bleibt,  und  hat  eine  dreieckige  Gestalt,  indem  es  sich  wie 
ein  Keil  zwischen  die  Thalami  optici  lagert.  Dasselbe  geht  nach 
vorn  und  hinten  in  zwei  Schenkel  über.  Die  vorderen  Schenkel 
(Columnae  fomicis,  Säulen  des  Gewölbes)  hängen  mit  den  beiden 
Blättern  des  Septum  pellucidum  zusammen,  senken  sich  bogenförmig 
vor  den  Schhügeln  in  die  Tiefe,  und  steigen  zuletzt  geradlinig  zu 
den  beiden  Markhügeln  (Corpora  mammillaria  $46)  der  Hirn- 
basis  herab,  von  welchen  sie  sich  wieder  zu  den  Thalami  optici 
aufkrümmen.  Sie  liegen  auf  den  Sehhügeln  nur  lose  auf,  ohne  mit 
ihnen  zu  verschmelzen.  Es  existirt  also  eine  Zwischenspalte,  welche 
sich  nach  vorn,  unmittelbar  hinter  den  Columnae  fornicis,  zu  einem 
Loche  erweitert  —  Foramen  Monroi,  —  durch  welches  das  bei  der 
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Pia  »uder  erwähnte  mittlere  Adergeflecht  (Tela  choroidea  tttperiorj, 
eine  Fortsetzung  in  die  Seitenkanuner  gelangen  lässt  Die  abstei- 
genden vorderen  Gewölbsehenkel  bilden  die  dritte  Seite  eines  drei- 
eckigen Raumes,  dessen  beide  anderen  Seiten  durch  das  Balkenknie 
gegeben  sind.  Dieser  dreieckige  Raum  wird  durch  das  Septum 
pelfucidum  ausgefüllt. 

Nach  hinten  spaltet  sich  das  Gewölbe  in  die  beiden  hinteren 
Schenkel  (Crura  posterioraj,  zwischen  welchen  ein  einspringender 
Winkel  mit  vorderer  Spitze  frei  bleibt.  In  diesem  Winkel  wird  man. 
bei  der  Ansicht  von  unten  her,  ein  dreieckiges  Stück  der  unteren 
quergestreiften  Balkenfläche  zu  Gesichte  bekommen.  Die  Streifen 
ähneln  den  in  einem  dreieckigen  Rahmen  ausgespannten  Saiten 
einer  Harfe,  oder  den  parallel  aufgeworfenen  Rändern  der  Blätter 
eines  vielgelesenen  Buches  (ehrenhalber  Gebetbuch),  weshalb  im 
ersten  Sinne  der  Name:  Leier,  Lyra  Daridis ,  und  im  zweiten 
Sinne  der  Name:  Psalterium,  für  sie  nicht  unpassend  gewählt 
wurde.  —  Jeder  hintere  Gewölbschenkel  geht  in  die  Fimbria  des 
Seepferdefusses  über. 

Schneidet  man  nun  den  Fornix  in  seiner  Mitte  quer  durch , 
und  schlägt  man  seine  beiden  Hälften  nach  vor-  und  rückwärts 
zurück,  so  hat  man  die  dritte  Kammer  noch  nicht  geöffnet.  Sie 
wird  vielmehr  noch  durch  eine  sehr  gefässreiche  Membran  zuge- 
deckt, welche,  als  Fortsetzung  der  Pia  mater,  unter  dem  Balken- 
wulst und  über  dem  Vierhügel  zur  dritten  Hirnkammer  gelaugt,  und 
sich  nach  vorn  bis  zu  den  Säulen  des  Fornix  erstreckt.  Sie  heisst 
Tda  choroidea  superior.  Sie  enthält  die  Verzweigungen  der  Arteria 
profunda  cerebri,  und  führt  in  ihrer  Mitte  zwei  grössere  Venen- 
stäinrae,  welche  unter  dem  Balkenwulste  zur  unpaaren  Vena  cerebri 
magna  zusammentreten.  Die  Tela  choroidea  snperior  zeigt  zwei 
strangartige  Vordickungen  von  rother  Farbe  und  körnigem  Ansehen. 
Diese  werden  durch  Verknäuelungen  der  Gefässe  der  Tela  erzeugt, 
und  heissen  Plexus  choroidei.  Anfangs  liegen  beide,  als  Plexus 
choroidenx  medius,  dicht  an  einander,  lenken  aber  hierauf,  als  Plexus 
choroidei  laterales,  durch  die  Foramina  Monroi  in  die  Seitenkummern 
ab,  wo  sie  sich  längs  des  Ammonshornes  bis  in  den  Grund  des 
Unterhomes  verfolgen  lassen. 

Löst  man  nun  die  Tela  choroidea  von  der  convexen  Sehhügel- 
fläehe  vorsichtig  los,  und  zieht  man  hierauf  beide  Sehhügel,  welche 
in  der  Leiche  mit  ihren  inneren,  fast  ebenen  Flächen  an  einander 
schlicsseu,  von  einander  ab,  so  überblickt  man  die  ganze  Ausdehnung 
der  dritten  Kammer.  Man  kann  an  ihr  sechs  Wände  unterscheiden. 
Die  obere  war  durch  die  Tela  choroidea  snperior  gebildet,  —  die 
beiden  seitlichen  sind  durch  die  inueren  planen  Sehhügelflächen 
gegeben,  —  die  untere  entspricht  der  Mitte  der  Hirnbasis,  —  die 
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vordere  wird  durch  die  vorderen  absteigeudon  Schenkel  des  Ge- 
wölbes (Säuion,  Columnae),  die  hintere  durch  den  sich  zwischen 
beide  Sehhügel  hineinschiebenden  Vierhügcl  (Corpus  quadrigeminum) 
dargestellt.  —  Die  beiden  Seitenwände  der  dritten  Kammer  stehen 
durch  drei  Querstränge  (Commissurae)  in  Verbindung.  Dio  Commis- 
sura  anterior  liegt  an  der  vorderen  Wand,  vor  den  absteigenden 
Schenkeln  des  Fornix,  und  zeigt  sich,  wonn  man  dieso  Schenkel 
auseinander  drängt.  Die  Commissura  posterior  liegt  an  der  hinteren 
Wand,  vor  dem  Vierhügel.  Beide  sind  markweiss  und  rund.  Unter 
der  Commissura  anterior  vertieft  sich  der  Boden  der  dritten" Kammer 
zum  weiten  Trichtereingang,  Adittis  ad  infundibulum,  und  unter 
der  Commissura  posterior  befindet  sich  dio  kleinere  Eingangsöffnung 
der  Sylvi'schcu  Wasserleitung  (Aditus  ad  aqnaeductum  Sylvii), 
welche  unter  dem  Vierhügel  zur  vierten  Ilirnkammer  fuhrt.  —  Die 
breite  und  weiche  Commissura  media  s.  mollis  entbehrt  des  Charakters 
einer  queren  weissen  Verbindungsfaserung  der  beiden  Soitonwäude 
der  dritten  Hirnkammer,  denn  sie  ist  grau,  fehlt  auch  zuweilen,  und 
stellt  nur  eine  locale  Verschmelzung  des  grauen  Beleges  dar,  mit 
welchem  die  inneren  Flächen  beider  Sehhügel  überzogen  siud. 

Der  Vierhügel  (welcher  besser  Corpus  bitjeminum  als  quadri- 
ijeminum  genannt  werden  könnte,  da  letzterer  Ausdruck  acht  Hügel 
bedeutet),  ist  ein  unpaarer,  durch  eine  Kreuzfnrehe  in  vier  Hügel 
getheilter,  weisser  Höcker,  welcher  zwischen  der  dritten  und  vierten 
Hirnkammer  steht,  und  unter  welchem  die  Sylvi'scho  Wasserleitung 
eine  Verbindung  beider  Kammern  unterhält.  Sein  vorderes  Hügelpaar 
ist  grösser,  und  steht  höher;  das  hintere  ist  kleiner  und  niedriger, 
ein  Verhältniss,  welches  sich  bei  allen  pflanzenfressenden  Thiercu 
findet.  Die  alte  Anatomio  nannte  das  vordere  Paar  die  Hinterbacken 
(Notes),  das  hintere  die  Hoden  (Testes)  des  Gehirns. 

Bei  seitlicher  Ansicht  de«  Vicrhügcls  bemerkt  man,  «las»  beide  niigelpaarc 
seitwärts  in  zwei  walzig-rundlicho  Erhabenheiten  übergehen,  welche  als  Braehia 
corporis  tpmdritjemini ,  und  zwar  als  vorderes  und  hinteres  unterschieden 
werden.  Das  vordere  hängt  mit  eiuer,  am  hinteren  Ende  des  Thalamus  oplicu* 
gelegenen,  nnd  von  ihm  überragten  Anschwellung  (vorderer  Kniehöcker,  Corpiti 
genieufatum  anticum  ».  rxtemm»)  zusammen,  und  gellt  ganz  und  gar  in  den  Seh- 
hiigcl  über.  Das  hintere  Ihachiitm  corjwri»  qua>lrigemini  geht  eine  Verbindung 
mit  dem  zwischen  beideu  Brachiis  lagernden  Corpus  genictäatum  petHeum  *. 
inlernttm  ein,  und  gelangt  hierauf  thcils  zum  Sehhiigcl,  theils  zur  Haube. 

Auf  dem  vorderen  Ilügclpaarc  ruht  die  sogenannte  Zirbel- 
drüse, Glandula  pinetdis  s.  Conarium,  obseöner  Weise  auch  Penis 
cerebri  genannt.  In  ihr  suchte  Cartcsius  den  Sitz  der  Seele,  — 
fand  ihu  aber  nicht.  Sie  besteht  überwiegend  aus  grauer  Substanz, 
mit  spärlichen  markweissen  Stroifen  im  Inneren.  Sic  ist ,  so  wie 
die  obere  Fläche  des  Vierhügels,  auf  welcher  sie  liegt,  von  der 
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Tda  choroidea  superior  bedeckt,  an  deren  unterer  Fläche  sie  so  fest 
adhärirt,  dass  sie  an  ihr  hängen  bleibt,  wenn  man  die  Tda  vom 
Vierhügel  lüftet. 

Einem  Tannenzapfen  mit  hinterer  Spitze  ähnlich  (daher  ihr  Name),  hängt 
die  Zirbel  nicht  mit  dem  Vierhügcl,  wohl  aber  mit  der  hinteren  Comnmsur  durch 
weisse  Fadenbiindcl  zu  sammen.  Von  ihrem  vorderen  abgerundeten  Ende,  lanfen 
zwei  weisse  Bündchen.  Zirbel  stiele,  P&lunculi  conarii,  aus,  welche  sich  an  die 
Sehhügel  anschmiegen ,  daselbst  als  Taeniae  medullär*-»  die  Grenze  der  inneren 
und  oberen  Fläche  derselben  bezeichnen ,  und  nach  vor-  und  abwärts  bis  in  die 
vorderen. Gewölbschenkel  zu  verfolgen  siud.  —  Zuweilen  enthält  die  Zirbel  eine 
kleine  Höhle  ( Ventrüuhu  conarii),  welche  zwischen  den  Anheftungsstellen  der 
Zirbelstiele  mündet.  —  Theils  in  der  Masse  der  Zirbel,  theils  in  der  sie  zunächst 
umgebenden  Tela  choroidea  »ujßerior,  findet  man,  jedoch  nie  vor  dem  6.  Lebens- 
jahre, einfache  oder  drusig  zusammengebackene,  aus  phosphorsauren  und  kohlen- 
sauren Kalk  nebst  Kiese  lerde  bestehende  krystallinisehe  Coucremente  (Actrvidu* 
'/landulae  pinetdU),  von  der  Grösse  eines  Sand-  oder  Mohnkorns  (selbst  darüber), 
von  Sö  mm  er  ring  entdeckt  (de  lapillis  vel  prope  vel  iutra  gl.  pinealem  sitis. 
Mogunt.,  178f>).  Sie  wurden  auch  in  den  Adergeflechten  der  Seiteukammern  ge- 
funden. —  Wollte  man  schon  einen  Theil  des  Gehirns  als  Vtdoa  cerebri  bezeichnen, 
wie  es  den  alten  Anatomen  gefällig  war,  so  wäre  die  Ocffnung,  welche  dicht  vor 
der  Zirbel  zwischen  beiden  Zirbelstielen  liegt,  als  länglich  elliptische  Spalte,  am 
meisten  dazu  geeignet.  Die  Sclinervenhügel  stellen  gewissennassen  die  ad  coitum 
••elebrandum  aufgestellten  oder  angezogenen  Schenkel  dar,  um  diese  Vulva  für 
den  Penü  cerebri  (Zirbel)  zugänglich  zu  machen. 

Der  Vicrhügel  hat  über  sieh  den  Balkenwulst.  Beide  berühren 
sieh  nicht,  sondern  lassen  eine  Oeffnung  zwischen  sich,  den  Qu  er- 
seht itz  des  grossen  Gehirns,  durch  welchen  die  Pia  matcr  als  Tela 
choroidea  superior,  zur  mittleren  Kammer  gelangt.  Der  Querschlitz 
setzt  sieh  zu  beiden  Seiten  in  eine  Spalte  fort,  welche,  dem  Pes 
hippneampi  major  folgend,  bis  an  den  Grund  des  Unterhorns  hinab - 
reicht,  so  dass  also  das  Unterhorn  in  seiner  ganzen  iJinge  von  der 
Hirnoberflächc  her  zugängig  ist,  und  factisch  eine  Fortsetzung  der 
Pia  matcr  zur  Verstärkung  des  Plexus  choroidetts  lateralis  ein- 
dringen lässt. 

Bichat  meint«',  dass  auch  die  Arurhnoidra  als  röhrige  Verlängerung, 
deren  Querschnitt  das  sogenannte  Foramrn  liirhaii  ist,  durch  den  Querschlitz  in 
die  dritte  Kammer  eingehe,  um  zum  Ependyma  ventricnloruin  zu  werden.  Alle 
Anatomen  der  Gegenwart  stimmen  darin  überein,  dass  diese  Vorstellung  Bichat's 
unhaltbar  geworden. 

Im  Verfolge  dieser  Zergliederung  wurde  vom  kleinen  Gehirn  keine  Er- 
wähnung gethan,  da  es  unter  dem  Tentorium  verborgen  liegt,  und  die  Hinterlappen 
des  grossen  (Jehirns  noch  nicht  abgetragen  wurden. 

Da  sieh  die  ganze  Hirnanatomic  nicht  an  einem  Hirne  durchmachen  lässt, 
so  kommt  es  nun  darauf  an.  sich  zu  entscheiden,  ob  man  mit  der  eben  geendeten 
I 'ntersiiebung  des  grossen  (iebinis  von  oben  her,  auch  die  des  kleinen  verbinden 
will,  in  welchem  Falle  «He  Hinterhaupts«- huppe ,  die  Hinterlappen  des  grossen  Ge- 
hirns, und  das  Teutoriutn  cerebelli  abzutragen  wären,  oder  ob  man  das  gr«>sse  und 
kleine  Gehirn  zugleich  aus  der  Schädelhöhle  herausnehmen,  und  die  Organe  der 
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Gehirnbasis  vornehmen  will.  Letzteres  ist  jedenfalls  gerathener.  Die  Untersuchung 
des  kleinen  Gehirns  von  unteu  her,  soll  mit  jener  des  verlängerten  Markes  ver- 
bunden werden,  und  bleibt  dem  §.  347  vorbehalten. 

§.  340.  Grosses  Gehirn  von  unten  untersucht. 

Wurde  das  Teutorium  am  oberen  Rande  der  Felsenbeinpyramiden 
getrennt,  die  Ursprünge  der  Gehirnnerven  an  der  Hirnbasis,  die 
Carotis  interna,  und  das  verlängerte  Mark  sammt  den  Wirbelarterien 
im  grossen  Ilintcrhauptloehe  durchgeschnitten,  so  lässt  sich  das  Ge- 
hirn, mit  der  seine  Basis  umgreifenden  Hand,  aus  der  Schädelhöhle 
herausnehmen  oder  herausstürzen.  Jede  Gefäss-  oder  Nervenver- 
bindung zwischen  Gehirn  und  Schädel  muss  richtig  durchgeschnitten 
sein,  damit  bei  der  Herausnahme  des  Gehirns,  nichts  mehr  von 
selbst  entzwei  zu  reissen  habe,  wodurch  die  Reinheit  der  Basal- 
ansicht sehr  gefährdet  werden  könnte. 

Man  übersieht  nun,  nachdem  auch  hier  die  häutigen  Hüllen 
vorsichtig  weggeschafft  wurden,  die  untere  Fläche  (Basis)  des  grossen 
Gehirns,  mit  Ausnahme  der  Ilinterlappen,  welche  durch  das  kleine 
Gehirn  verdeckt  werden,  ferner  die  untere  Fläche  des  kleinen  Ge- 
hirns, der  Varolsbrücke,  und  des  verlängerten  Marks. 

Im  Mittelgebiete  des  grossen  Gehirns  lagern,  von  vorn  nach 
hinten  gezählt,  folgende  Gebilde : 

a)  Die  vordere  durchlöcherte  Lamelle,  Substnntia  perfo- 
rata  anterior.  Sie  ist  markweiss  und  zerfällt  in  eine  mittlere  und 
zwei  seitliche  perforirte  Stellen ,  welche  letztere  sich  gegen  den 
Anfang  der  Sylvi'schen  Gruben  hinziehen.  Die  mittlere  Stelle  ist 
nur  wenig  durchlöchert,  und  wird  erst  gesehen,  wenn  man  die  Seh- 
nervenkreuzung, welche  auf  ihr  aufliegt,  nach  hinten  umlegt. 

Die  Löcher  der  Snftstantia  perforala  anterior  sind  Durchgangspiinkte  vou 
Blutgefässen,  weshalb  sie  am  sichersten  während  des  Abstreifens  der  weichen 
Hirnhaut,  bevor  noch  die  Gelasse  gerissen  siud,  gesellen  werden.  Vor  den  Seiten- 
theileu  der  Suhntantia  per/orata  anterior  liegt  au  der  unteren  Fläche  jedes  Vorder- 
lappeus  eine  dreiseitig  pyramidale,  graue  Erhabenheit  (('umncula  mammillari*  *. 
Trigonum  olfactorium),  welche  sich  nach  vorn  in  den  Nervus  otfactnriua  fortsetzt. 

b)  Die  Sehnervenkreuzung,  Chiasma  s.  Decnssatio  nervorum 
opticorum.  Sie  ähnelt  einem  griechischen  X  (Chi,  woher  der  Name 
Chiasma),  und  hängt  vorn  mit  der  mittleren  perforirten  Stelle,  hinten 
mit  dem  grauen  Hügel  zusammen.  Die  in  das  Chiasma  eintretenden 
Stücke  der  Sehnerven,  welche  den  Pedumulus  cerebri  von  aussen 
nach  innen  umgürten,  heissen,  ihrer  Plattheit  wegen,  Tractns  optici. 
Man  sieht  sie  erst,  wenn  man  die  stumpfe  Spitze  des  Unterlappens 
vom  l'edunculus  cerebri  etwas  abzieht.    Die  aus  dem  Chiasma  aus- 
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tretenden  runden  Stücke  der  Sehnerven,  sind  die  eigentlichen 
Nervi  optici. 

Es  herrecht  noch  viel  Unentschiedonheit  darüber,  ob  sich  alle  Fasern  beider 
Sehnerren  im  Chiasma  kreuzen,  oder  nnr  die  inneren,  so  dass  jeder  Nervus  optici/* 
Fasern  vom  rechten  und  linken  Traclus  opticus  enthalten  würde.  —  Hannover 
erwähnt  am  vorderen  und  hinteren  Rande  des  Chiasma  bogenförmige,  von  einer 
Seite  zur  andern  laufende  Fasern,  als  Commissura  arcuata  anterior  et  posterior. 
Die  Fasern  der  Comsnissura  anterior  verbinden,  ohne  zum  Gehirn  zu  gelangen,  die 
beiden  Nervi  optici  mit  einander;  —  die  Fasern  der  Commissura  posterior  ver- 
binden die  beiden  Tractus  optici,  ohne  in  die  eigentlichen  Sehucrven  überzugehen.  — 
Bei  einigen  Knorpelfischen  (Myxinuiden)  kreuzen  sich  die  Sehnerven  gar  nicht. 
Bei  den  Rochen,  Haifischen  und  Stören,  stehen  sie  durch  eine  Querbinde  in  Zu- 
sammenhang. Bei  den  Knochenfischen  ist  die  Kreuzung  eine  vollkommene,  —  ein 
Sehnerv  geht  über  den  andern  hinüber,  oder  schiebt  sich  durch  eine  Spalte  des- 
selben durch,  wie  beim  Häring. 

c)  Der  graue  Hügel  mit  dem  Trichter,  Tuber  cinereum  cum 
iuf undibulo.  Er  liegt  hinter  dem  Chiasma,  und  bildet  einen  Theil 
des  Bodens  der  mittleren  Hirnkammer,  ist  weich,  grau  von  Farbe, 
und  verlängert  sich  zu  einem  kegelförmigen ,  nach  vorn  und  unten 
gerichteten  Zapfen.  Dieser  Zapfen  ist,  wie  der  graue  Hügel  selbst, 
hohl,  und  heisst  deshalb  Trichter,  Infundibulum.  Seine  Höhle  ist 
eine  Fortsetzung  der  Höhle  des  Venfriculus  tertiiw,  welche  sich 
unter  der  Commissura  anterior  der  beiden  Sehnervenhügel,  als  Aditm 
ad  infundibulum  in  den  Trichter  hinab  verlängert.  Sie  erstreckt  sich 
jedoch  nicht  bis  in  die  Spitze  des  Trichters,  welche  solide  ist,  und 
sich  mit  der  Hypophysis  cerebri  verbindet. 

Die  vordere  Wand  des  grauen  Hügels  und  des  Trichters  hängt  innig  mit 
dem  hinteren  Rande  des  Chiasma  zusammen.  Sie  ist  zugleich  so  zart  und  dünn, 
dass  sie  schon  bei  der  Herausnahme  eines  nicht  ganz  frischen  Gehirns  zerreisst. 
Man  zeichnet  sie  wohl  nuch  mit  einem  besonderen  Namen,  als  Lamina  cinerea 
terminalis  aus.   Warum,  wird  die  Folge  lehren. 

d)  Der  Hirnanhang,  Hypophysis  cerebri  (von  u-b  und  ?ju>, 
unten  wachsen).  Er  heisst  auch  Glandula  pituitaria  cerebri  s. 
Colatorium  s.  Sentiua,  lauter  Namen,  welche  die  Vorstellung  aus- 
drücken, welche  die  Alten  über  die  Function  dieses  räthsclhaften  Hirn- 
organs hatten.  Er  liegt  im  Türkensattel,  welchen  er  ganz  ausfüllt. 
Da  die  harte  Hirnhaut,  als  Operculum  sellae  turcicae,  über  den 
Sattel  hinübergespannt  ist,  und  nur  eine  verhültnissinässig  kleine 
Oeffnung  hat,  durch  welche  das  Infundibulum  sich  mit  dem  Hirn- 
anhang verbinden  kann,  so  muss,  wenn  man  den  Himanhang  sammt 
dem  Gehirne  herausnehmen  will,  die  harte  Hirnhaut  durch  einen, 
rings  um  die  Sattelgrube  laufenden  Einschnitt  getrennt,  und  ein 
scheibenförmiges  Stück  derselben  mit  der  Hypophysis  herausgehoben 
werden. 
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Bei  genauer  Untersuchung  findet  mun  den  Hirnunhang  aus  einem  vorderen 
und  hinteren  Lappen  bestehend.  Der  vordere  grössere  Lnppcn,  von  röthlicher 
Farbe,  enthält  entschieden  weder  Nervenfasern  noch  Ganglienzellen,  sondern  be- 
steht aus  eiuem  gefäsareichen  Bindegewebe,  in  welchem  eine  Menge  vollkommen 
geschlossener  Bläschen  von  0,030— 0,090B,m  lagern,  welche  in  einer  structurlosen 
Hülle  einen  feinkörnigen  Inhalt  mit  kernartigen  Gebilden,  und  spärlichen,  voll- 
kommen ausgebildeten  Zellen  führen.  Interessant  ist  es  in  dieser  Beziehung,  dass 
die  Bläschen  dieses  Lappens,  wie  die  Bläschen  der  Schilddrüse  beim  Kröpfe,  sich 
im  höheren  Alter  gewöhnlich  vergrüssern,  und  mit  einer  Masse  fühlen,  welche  die 
pathologische  Anatomie  mit  dem  Namen  Coli oid  bezeichnet.  Der  hintere,  kleinere, 
grauliche  Lappen,  enthält  in  einer  feinkörnigen,  kernführenden  Grundsubstanz, 
wahre  Nervenfasern,  welche  ihm  vom  Gehirn  aus  durch  den  Trichter  zugeführt 
werden. 

o)  Die  beiden  Markhügel,  Corpora  mammillaria  s.  candicantia 
(auch  Weiberbrüste,  Globuli  medulläres  und  Bulbi  fornicis  ge- 
nannt —  letzteres  wegen  ihror  Verbindung  mit  den  vorderen  Sehenkeln 
des  Gewölbes),  sind  zwei  weisse,  halbkugelige,  erbsengrosse,  dicht 
neben  einander  liegende  Markkürper,  zwischen  den  Pedunculis  cerebri, 
und  hinter  dem  grauen  Hügel. 

f)  Die  hintere,  graue,  durchlöcherte  Lamelle,  Substantia 
perforata  posterior,  ist  dreieckig,  da  sie  den  durch  die  Divergenz 
der  Pedunctdi  cerebri  entstehenden  Winkel  ausfüllt.  Ihr  vorderer 
Rand  geht  in  die  hintere  Wand  des  Tuber  cinerenm  und  des  Trichters 
über;  ihre  hintere  Spitze  stösst  an  die  Varolsbrücke. 

g)  Die  Schenkel  des  grossen  Gehirns,  Pedunculi  s.  Crura, 
s.  Caudex  cerebri,  kommen  divergent  aus  der  Varolsbrücke  hervor, 
und  stellen  längsgefaserte  weisse  Markbündel  dar,  welche  sich  von 
unten  her  in  die  Hemisphären  einsenken,  und,  als  direete  Fort- 
setzungen des  verlängerten  Markes,  dieses  mit  jenen  in  Verbindung 
bringen.  Schneidet  man  einen  Gehirnschenkel  senkrecht  auf  seine 
Längenaxe  durch,  so  findet  man,  dass  er  aus  oinem  unteren,  breiten 
und  flachen ,  und  einem  oberen ,  stärkeren  Bündel  von  Markfasern 
besteht,  zwischen  welchen  eine  Schichte  schwarzgrauer  Substanz, 
Substantia  nigra  pedunculi,  sich  einschiebt.  Nur  das  untere  Mark- 
btindcl  des  Hirnschenkels,  welches  eine  flache  Kinne  für  das  obere 
bildet,  heisst  Pedunctdus  s.  Caudex,  das  obere  führt  den  Namen  der 
Haube,  Tegmentum  caudicis. 

Die  Gyri  an  der  unteren  Fläche  dos  grosseu  Gehirns  sind  in  der  Regel 
durch  seichtere  Fluchen  getrennt,  als  jene  der  oberen  Flüche.  Jener  Gyrus, 
welcher  den  Traclu*  opticus  bedeckt,  und  gelüftet  werden  muss,  um  diesen  zu 
sehen,  heisst,  seiner  Beziehung  zum  Pes  hippocampi  major  wegen,  Gyrus  Iiippo- 
campi  *.  SuMculum  (Unterlage)  cornu  Ammonü.  Sein  vorderes  Ende  krümmt  sieh 
hinter  dem  Seitentheile  der  Lamina  perforata  anterior  nach  innen  und  hinton, 
und  bildet  den  Hnkcn,  Ganglion  unrinaium.  Seine  hintere  Fortsetzung  umgreift 
als  Gi/rtu  fomkatus  die  Backenwulst  nach  oben,  und  zieht  an  der  inneren 
Fläche  der  Hemisphäre  des  Grosshirns  dicht  über  dem  Seitenrande  des  Balken» 
nach  vorn. 
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In  der  Fo»$u  Sylvü  liegt  die  I  n  8  o  1 ,  eine  Gruppe  von  6-8  mit  einander 
zusammen  Messenden  Gehirnwindungen,  welche  von  deu  Wanden  der  Furche  und 
einigen  überhängenden  Gyri  des  unteren  Lappens  der  Hemisphäre  (dem  soge- 
nannten Klappdeckel,  Operculum)  so  verdeckt  wird,  dass  sie  erst  nach  Abtra- 
gung dieser  Gyri  in  ihrem  ganzen  Umfange  gesehen  werden  kann.  Schneidet 
man  sie  schief  nach  innen  und  oben  durch,  so  bemerkt  man,  dass  ihre  Basis  nach 
dem  Linsenkern  gerichtet  ist. 

Sömmerring,  de  basi  encephali,  etc.,  Gott.,  1778.  4.  —  Ejusdem  tabula 
baseos  encephali.  Francof.,  1799.  —  J.  Engel,  über  den  Gehirnanhang  und  den 
Trichter.  Wien,  1839. 

§.  347.  Anatomie  des  kleinen  Gehirns  von  unten.  Varolsbrücke. 

Verlängertes  Mark. 

Bei  der  vorausgegangenen  Behandlung  der  unteren  Fläche  des 
grossen  Gehirns,  blieb  das  kleine  Gehirn  unbeeinträchtigt.  Es  lässt 
sich  deshalb  seine  Detailuntersuchung  hier  anschliessen.  Man  bemerkt 
zuerst,  dass  die  beiden  Halbkugeln  des  kleinen  Gehirns  durch  eine 
Querbrücke  mit  einander  verbunden  sind  (Pom  Varoli),  und  dass 
hinter  dieser,  ein  unpaarer  Markzapfen  (Medidia  oblongata) ,  sich 
zwischen  beide  Halbkugeln  einlagert. 

Die  Varolsbrücke,  Hirnknoteu,  Pom  Varoli  s.  Nodus 
cerebri,  s.  Protuberantia  basilaris ,  ruht  theils  auf  der  Pars  basilaris 
des  Hinterhauptbeins,  theils  auf  der  Lehne  des  Türkensattels,  und 
besitzt  eine  untere,  zugleich  vordere,  und  eine  obere,  zugleich  hin- 
tere Fläche,  einen  vorderen  Rand,  aus  welchem  die  Schenkel  des 
Grosshirns  divergent  hervortreten,  und  einen  hinteren,  an  die  Medidia 
oblongata  stossenden  Kand.  An  ihrer  unteren  Fläche  findet  sich  ein 
seichter  Längeneindruck,  Su/cus  basilaris,  ein  Abdruck  der  hier  ver- 
laufenden unpaaren  Arteria  basilaris.  Ihre  Seitentheile  hängen  mit  den 
beiden  Halbkugeln  des  kleinen  Gehirns  durch  die  verschmächtigten 
Brückenarme,  Processus  cerebelli  ad  pontem,  zusammen.  —  Ueber 
ihr  liegt  der  Vicrhügel,  und  zwischen  beiden  der  Aquaeductus  Sylvii. 
Da  ein  Theil  der  Stränge  der  Medidia  oblongata  sich  durch  die 
Brücke  durchschiebt,  um  in  die  Grosshirnschenkel  überzugehen,  so 
wird  der  Pons  aus  gekreuzten  Quer-  und  Längenfasern  bestehen 
müssen,  von  welchen  oberflächlich  nur  die  Querfasern*  zu  sehen  sind. 
Der  horizontale  Durchschnitt  der  Brücke  zeigt,  dass  zwischen  den 
weissen  Fasern  derselben,  stellenweise  graue  Substanz  eingelagert  ist. 

Das  verlängerte  Mark,  Medulla  oblongata  *.  Bulbus  medullae 
spinalis,  ist  ein  weisser  unpaarer  Markzapfen,  der  durch  das  Foramen 
occipitale  magnum  in  das  Rückenmark  übergeht.  In  seiner  Mitte 
verläuft  der  Sidcus  longitndinalis  anterior,  zu  dessen  beiden  Seiten 
die  Pyramiden,  und  auswärts  von  diesen  die  Oliven  gesehen 
werden.    Neben  den  Oliven  bemerkt  man  die  strangförmigen 
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Körper  [Corpora  ruHformia),  welche  von  der  Medutia  oblongata 
zu  den  Hemisphären  des  kleinen  Gehirns  treten,  und  weil  sie  sieh 
in  diese  so  einsenken,  wie  die  Pedunculi  cerebri  in  die  Halbkugeln 
des  grossen  Gehirns,  auch  Pedunculi  cerebelli ,  Schenkel  des 
kleinen  Gehirns,  genannt  werden.  Sucht  man  durch  Auseinander- 
ziehen  der  beiden  Pyramiden ,  eine  tiefere  Einsicht  in  den  Sulcm 
longitttdinalis  anterior  zu  gewinnen,  so  erblickt  man  gekreuzte  Bündel 
von  einer  Pyramide  zur  anderen  gehen  (Dvcussatio  pyramidum) ; 
und  schneidet  man  die  Olive  ein,  so  sieht  man  in  ihr  einen  weissen, 
mit  einer  dünnen,  grauen,  zackig  ein-  und  ausgebogenen  Lamelle 
umgebenen   Markkern   —  den  Nucle.us  s.  Corpus  dentntum  olivae. 

Um,  bei  der  Besichtigung  von  unten,  auch  die  obere  Fläche 
der  Medtdla  oblongata  zu  Gesicht  zu  bekommen,  genügt  es  nicht, 
sie  einfach  umzubeugen;  man  würde  dadurch  nur  das  hintere  Ende 
der  Schreibfeder,  d.  h.  den  in  den  Stdcus  longitudinalis  posterior 
sich  fortsetzenden  hinteren  Winkel  der  Rautengrube  sehen.  Es  ist 
vielmehr  nothwendig,  vor  der  II  and  von  der  Medtdla  oblongata  ab- 
zustehen, und  die  untere  Fläche  des  kleinen  Gehirns  zu  untersuchen. 
Um  sie  ganz  zu  übersehen,  exstirpirt  man  die  Medtdla  oblongata 
durch  Trennung  der  Corpora  restiformia  und  Ablösung  vom  Pon* 
Varoli,  worauf  man  die  untere  Fläche  des  kleinen  Gehirns  in  ihrer 
ganzen  Breite  erblickt. 

Man  findet  nun  beide  Hemisphären  des  kleinen  Gehirns  zwar 
mit  einander  in  Verbindung  stehend,  aber  durch  eine  tiefe,  mittlere 
Furche,  in  welcher  die  Medtdla  oblongata  lag,  von  einander  getrennt. 
Diese  Furche  ist  das  Thal,  Vallectda  Reilii.  Sie  endet  nach  hinten 
in  der  Incisuru  marginales  posterior,  einem  Einbug  zwischen  den 
hinteren  convexen  Rändern  beider  Kleinhirn-Hemisphären. 

Beide  Kleinhirn-Hemisphären  zeigen  au  ihrer  unteren  Fläche  vier  Lappen, 
deren  jeder  aus  mehreren,  parallelen,  aber  schmalen  Gyri  besteht  : 

1.  Den  hinteren  Unterlappen,  Lohn»  inferior  potterinr  *.  *emilunari*, 
dem  hinteren  Rande  der  unteren  Fläche  entlang. 

2.  Den  keilförmigen  Lappen,  Lobus  cuneifonnu.  Er  erstreckt  sich  von 
aussen  und  vorn  nach  hinten  und  innen  zum  Thale,  und  nimmt  auf  diesem  Zuge 
an  Breite  ab,  wodurch  er  keilförmig  wird. 

3.  Die  Mandel,  Ton.nlla,  liegt  au  der  inneren  Seite  des  vorigen,  zunächst 
am  Thale,  und  ragt  unter  allen  Lappen  am  meisten  nach  unten  hervor. 

Die  Furcheu ,  welche  diese  drei  Lappen  von  einander  trennen ,  sind  mit 
dem  hinteren  Rande  der  Hemisphäre  fast  parallel,  und  erscheinen  bedeutend  tiefer 
als  jene,  welche  die  einzelnen  Gyri  Eines  Lappens  vou  einander  scheiden. 

4.  Die  Flocke,  FlocctdtU  a.  Lohnt  im ,  ist  ein  loses  Büschel  kleiner  und 
kurzer  Gyri,  welches  auf  dem  Pro<:e**iia  cerebelli  ad  pontem  liegt,  und  sich  in  den 
markweissen  Stiel,  Pedvncuhu  ßoeculi,  fortsetzt,  welcher  sich  bis  zum  Unter- 
wurm  als  hinteres  Marksegel  verfolgen  lässt. 

Der,   nach  Herausnahme  des  verlängerten  Markes,   im  Thale 
sichtbare  mittlere  Theil  des  kleinen  Gehirns  heisst  Unter  wurm, 
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Vemiis  inferior.  Er  besteht  aus  vielen  schmalen ,  parallel  hinter 
einander  liegenden,  queren  Gyri ,  welche  wieder  in  vier  grössere 
Gruppen  zusainmengefasst  werden. 

Diene  sind,  von  rück-  nach  vorwärts  gezählt: 

a)  Die  K läppen wu Ist,  oder  die  kurze  Co mmissur  (Reili,   weil  ihre 
Gyri  jene  der  hinteren  Untcrlappen  verbinden. 

b)  Die  Wurtnpyramide,  eine  aus  stark   nach  hinten  gebogenen  trans- 
versalen Gyri  bestehende  Cominissur,  welche  die  Lohi  cuvtiforme*  verbindet 

c)  Das  Zäpfchen  (Uvula  ceretirlli).  Diese  passende  Benennung  führt  jener 
Abschnitt  des  Unterwurmes,  der  zwischen  den  Mandeln  zu  liegen  kommt. 

d)  Das  Knötchen  f.Xorinhw  Malacarnij  begrenzt  als  kleiner,  rundlicher 
Körper,  mit  schwach  angedeuteter  Läppchenabtheilung,  den  Unterwurm  nach  vorn, 
und  hängt  rechts  und  links  durch  eine  zarte,  durchscheinende,  halbmondförmige 
Markfalte  (die  beiden  hinteren  Marksegel,  Veta  rerehelli  potleriora  *.  Tariui) 
mit  den  Flockeustieleu  zusammen.  Jedes  hintere  Marksegel  kehrt  seinen  freien 
coneaveu  Rand  schief  nach  vorn  und  unten,  bildet  also  eine  Art  Tasche  (wie  die 
Valwlae  »emilunare*  in  den  grossen  Schlagadern  des  Herzens) ,  in  welche  man 
mit  dem  Scalpellheft  eingeheu,  und  das  Segel  aufheben  kann,  um  es  deutlicher 
hervortreten  zu  lassen.  Thut  man  es  nicht,  so  hat  man  oft  Mühe,  die  Segel,  ihrer 
Durchsichtigkeit  und  ihres  Anklebens  an  die  Nachbarwand  wegen,  zu  sehen. 

Man  bemerkt  bei  dieser  Ansicht  noch  die  beiden  Bindearme 
des  kleinen  Gehirns,  Processus  cerebefli  ad  corpus  quadrigeminum. 
Sie  erstrecken  sich  —  auf  jeder  Seite  einer  —  von  den  Kleinhirn- 
Hemisphären  scheinbar  nur  zum  hinteren  Paar  des  Vierhügels,  setzen 
sich  jedoch  unter  dem  Vierhügel  in  die  Haube  fort.  Ihr  Austritts- 
punkt aus  dem  kleinen  Gehirn  liegt  vor  und  über  der  Eintrittsstelle 
des  Pedunculus  cerebefli.  Sic  eonvergiren  gegen  den  Vierhügel  zu. 
und  fassen  ein  dünnes,  graulich  durchscheinendes  Markblättchen 
die  graue  Gehirnklappe,  vorderes  Marksegel,  Valvida  cere- 
belli s.  Veluni  medulläre  mit  er  ins ,  zwischen  sich,  welches  vorn  mit 
dem  hinteren  Vierhügelpaar,  rückwärts  mit  dem  Vordertheilc  des 
Unterwurmes  zusammenhängt,  und  somit  an  allen  seinen  vier  Rändern, 
wie  ein  Spiegelglas  in  seinem  Rahmen,  befestigt  ist. 

Zieht  man  beide  Mandeln  von  einander,  so  bemerkt  man,  dass 
das  Thal  des  kleinen  Gehirns  sich  rechts  und  links  in  eine  blinde 
Bucht,  die  sogenanuten  Nester,  fortsetzt.  Diese  liegen  zwischen 
dem  Marklager  dos  kleinen  Gehirns  und  der  oberen  Fläche  der 
Mandel.  An  ihrer  oberen  Wand  haftet  das  hintere  Marksegel  mit 
seinem  convoxen  Rande. 

Es  lässt  sich  leicht  verstehen,  dass  zwischen  der  Medulla  ob/on- 
gata  und  dem  Unterwurme  ein  freier  Raum  übrig  bleiben  muss,  in 
welchen  man  von  hinten  her,  durch  eine,  zwischen  dem  hinteren 
Rande  des  Wurmes  und  der  Medulla  oblongata  befindliche,  und  nur 
durch  die  darüber  wegziehende  Arachnoidca  verdeckte  Oeffnung 
den  Querschlitz    des   kleinen  Gehirns   —    eindringen  kann. 
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Dieser  freie  Raum,  dessen  ubere  Wand  durch  den  Unterwurm  und 
die  graue  Gehirnklappe,  dessen  Seitcnwändo  durch  die  Mandeln, 
dessen  untere  Wand  durch  die  Kauteugrube  der  Medxdla  oblongata 
dargestellt  wird,  und  als  dessen  paarige  seitliche  Ausbuchtungen 
die  Nester  angesehen  werden  müssen,  ist  die  vierte  Gehirn- 
kammer, Ventricnlus  cerebri  quartu»,  deren  räumliche  Verhältnisse 
durch  die  im  nächsten  Paragraph  folgende  Darstellung  anschaulich 
werden. 

§.  348.  Anatomie  des  kleinen  Gehirns  von  oben.  Vierte 

Gehirnkammer.  *) 

Die  beiden  Hemisphären  des  kleinen  Gehirns  hängen  an  ihrer 
oberen  Fläche  in  der  Mittellinie  durch  den  mässig  aufgewölbten 
Ober  wurm,  Vertnis  auperinr  f  zusammen,  indem  die  Gyri,  meist 
ohne  Unterbrechung,  von  einer  Hemisphäre  in  die  andere  übergehen. 
Der  Oberwurm  ist  das  schmale  Mittelstück  des  kleinen  Gehirns, 
welches  somit  die  Gestalt  einer  querliegenden  Acht  ( oc )  besitzen 
wird.  Der  dem  vorderen  und  hinteren  Ende  des  Oberwurms  ent- 
sprechende Einbug,  heisst  Licisura  margiiudü  anterior  et  posterü/r. 

Die  obere  Fläche  beider  Kleinhirn-Hemisphären  wird  von  der 
unteren  durch  einen  tiefen,  an  der  äussersten  Umrandung  des  kleinen 
Gehirns  herumlaufenden  Einschnitt,  Sutern  magmus  horizontalis,  ge- 
schieden. 

Man  unterscheidet  au  der  oberen  Fläche  jeder  Hemisphäre  nur  zwei,  durch 
eine  tiefe,  nach  hinten  eonvexe  Furche  getrennte  Lappen:  a)  den  vorderen  oder 
ungleich  vierseitigen  Lappen,  Lohns  mperiur  anterior  a.  ouadravgularit, 
und  h)  den  hinteren  oder  halbmondförmigen  Lappen,  Lof/us  mperior  po- 
sterior ».  aemilunaris. 

Der  Oberwurm  besteht  aus  einer  Colonno  querer  und  parallel 
hinter  einander  folgender  Gyri,  welche  zusammengenommen  einen 

*)  Zur  Vornahme  dieser  Untersuchung  soll  ein  frisches  Gehirn  verwendet 
werden.  Nur  im  Nothfalle  könnte  jenes,  an  welchem  das  kleine  Gehirn  von  unten 
auf  studirt  wurde,  benützt  werden,  wobei  das  abgeschnittene  verlängerte  Mark  mit 
einem  dünnen  Ilolzspan  der  Länge  nach  durchstochen,  und  in  der  Varolsbrücke 
wieder  befestigt  werden  müsstc.  Instructiver  ist  es,  an  einem  zweiten  Schädel  die 
Decke  desselben  sammt  den  Hirnhäuten  abzutragen,  hierauf  durch  zwei  im  Foramen 
ocripUale  viagnnvi  convergirende  Schnitte  die  Hinterhauptschnppo  heranszusägen,  und 
die  Hinterlappen  des  grossen  Gehirns  senkrecht  abzutragen ,  um  das  Tentorium  frei 
zu  machen  und  zu  entfernen.  Man  kann,  um  grösseren  Spielraum  zu  gewinnen,  noch 
die  hinteren  Bogen  des  Atlas  und  Epistrophcus  ausbrechen,  wodurch  der  Uebergang 
des  verlängerten  Markes  in  das  Rückenmark  zur  Ansicht  gelangt.  Diese  Behand- 
lungsweiso  gewährt  den  grossen  Vortheil,  die  Tbeile  in  ihrer  natürlichen  Lage  über- 
blicken zu  lassen,  und  die  Stellung  der  Flächen  und  Achsen  des  Gehirnstammes 
beurtheilen  zu  lernen,  was  am  herausgenommenen  Gehirne,  welches  auf  einer  Hori- 
zontalebcnc  liegt,  nicht  zu  erreichen  ist.  Man  bedient  sich  jedoch  meistens  eines 
herausgenommenen  Gehirns,  weil  an  ihm  die  Arbeit  leichter. 
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erhabenen,  beide  Hemisphären  vereinigenden  Rücken  darstellen, 
dessen  quere  Furchung  allerdings  mit  dem  geringelten  Leibe  einer 
Raupe  Aehnlichkeit  hat,  wodurch  der  sonderbare  Name  des  Wurmes 
( Vermin  bombycinus)  entstand. 

Die  Summe  der  Gyri  des  Oberwurms  wird  durch  tiefe  Furchen,  wie  es  am 
Unterwurme  der  Fall  war,  in  drei  Abteilungen  gebracht.  Diene  sind,  von  vor- 
nach  rückwärts  gezählt,  folgende: 

a.  Das  Central  läppchen,  Labultt*  reittrali*,  eine  Folge  von  8  bis  1U  Gyri, 
welche  in  die  vordersten  Gyri  der  vorderen  Lappen  der  Hemisphären  übergehen. 

b)  Der  Berg,  Monticnlu*,  dessen  höchste  Stelle  ('neunten  (Wipfel),  und 
die  darauf  folgende,  schief  nach  binten  und  unten  abfallende  Neige  Declive  (Ab- 
hang) genannt  wird.  Er  ist  die  grösste  Abtheihmg  des  Oberwurmes,  und  ver- 
bindet die  hinteren  Gyri  der  vorderen  Lappen. 

c)  Das  Wipfelblatt,  Folium  racuminu,  besser  Comminnra  loborum  »enti- 
lu  not  tum,  liegt  als  einfache,  kurze  und  «juere  Commissur,  zwischen  den  inneren 
Enden  der  Lobt  »emilunare«,  dicht  über  dem  Anfange  des  I  Jnterwurmes ,  in  der 
Inritura  marginalu  posterior. 

Biegt  mau  das  Centrailäppchen  mit  dem  Scalpelüiefte  zurück,  so  sieht  mau 
beide  Biudearnie  des  kleiuen  Gehirns  zum  Vierhügel  aufsteigen ,  und  zwischen 
ihnen  die  graue  Gehirnklappe  ausgespannt,  welche  aber  nicht,  wie  bei  der  unteren 
Ansicht,  eben  und  glatt,  sondern  mit  fünf  sehr  niedrigen  und  platten,  grauen  und 
quergestellten  Gyri  besetzt  ist.  Diese  bildeu  zusammengenommen  ein  znngenför- 
miges,  nach  vorn  abgerundetes  graues  Blatt  -  die  Zunge,  lAnyula.  Die  Zunge 
hängt  nach  hinten  mit  dem  Central läppchen  zusammen.  Sie  bedeckt  nicht  die  ganze 
graue  Klappe.  Ein  kleines  Stück  derselben  bleibt  vom  von  ihr  unbedeckt,  und 
zu  diesem  sieht  man  von  der  mittleren  Furche  des  hinteren  Vierhügel paares  dst 
kurze  Fremtlum  veli  medullär**  heruntersteigen.  —  Zieht  man  den  Lobtu  tup.  aitt. 
stärker  vom  Vierhügel  ab,  um  den  Bindearm  frei  zu  bekommen,  so  sieht  man 
hinter  dem  hinteren  Brachium  corporis  quadrigemini  noch  die  Schleife,  Lern- 
nitcu»,  neben  dem  vorderen  Ende  des  Bindearmes. 

Wird  der  Wurm  vertical  durchgeschnitten,  so  Ubersieht  man 
an  seiner  Schnittfläche  das  weisse  Mark  desselben,  welches  7 — 8 
Aeste  abgiebt,  die  in  die  Abtheilungen  des  Ober-  uud  Unterwurms 
eindringen,  und  mit  ihren  weiteren  Verästlungen,  welche  sümmtlich 
mit  grauer  Rindensubstanz  eingefasst  werden,  den  Lebensbaum 
des  Wurms,  Arb&r  vitae  vermis,  bilden.  Aehnlich  findet  man  das 
Marklager  der  Kleinhirn-Hemisphären  bei  jedem  Durchschnitte,  mit 
allseitig  herauswachsenden,  grauumsäumten  Markästen  und  Zweigen 
besetzt,  als  Arbor  vitae  cerebelli. 

Die  alten  Botaniker  nannten  die  Thuja  occidcntali*,  weil  sie  immer  grünt, 
Arbor  vitae.  Die  Aehnlichkeit,  welche  die  Ansicht  der  eben  erwähnten  Durch- 
schnittsflächen des  Wurmes  und  des  kleinen  Gehirns,  mit  den  zackigen  Blättern 
dieses  Baumes  hat,  veranlasste  die  Benennung:  Lebensbaum. 

Nun  exstirpirt  man  die  durch  den  Verticalschnitt  schon  ge- 
trennten Hälften  des  Wurms,  um  eine  freiere  Einsicht  in  die  vierte 
Hirnkammer  zu  eröffnen,  und  die  obere  (hintere)  Fläche  des  ver- 
längerten Markes,  welche  den  Boden  der  vierten  Kammer  bildet, 
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blosszulegen.  Man  bemerkt  nun,  das*  die  beiden  hinteren  Stränge 
des  Rückenmarks,  zwischen  welchen  der  Sulcus  longitudinalis  posterior 
liegt,  nach  vorn  divergiren,  um  als  Corpora  restiformia  zum  kleinen 
Gehirn  zu  treten.  Durch  diese  Divergenz  entsteht  zwischen  ihnen 
ein  nach  hinten  spitziger  Winkel,  welcher  in  den  Sulcus  longitudi- 
nalis posterior  übergeht.  Setzt  man  an  diesen  Winkel  jenen  an, 
welcher  durch  die  aus  dem  kleinen  Gehirn  zum  hinteren  Vierhügol- 
paar  convergent  aufsteigenden  Bindearme  gebildet  wird,  so  erhält 
man  eine  Kaute  mit  einem  vorderen  und  hinteren  Winkel,  und 
zwei  Seitenwinkeln.  Dieses  ist  die  Rautengrube,  Fovea  rhom- 
boidea,  —  der  Boden  der  vierten  Hirnkammer.  Ihre  Grundfläche 
erscheint  als  Lumina  cinerea  fossae  rhomboideae  grau.  Die  Lamina 
cinerea  ist  eine  Fortsetzung  der  grauen  Substanz  des  Rückenmarks, 
und  wird  durch  eine,  vom  vorderen  zum  hinteren  Winkol  der 
Rautongrube  herablaufende  Medianfurche,  in  zwei  Seitenhälften 
getheilt. 

An  der  Stolle,  an  welcher  die  Corpora  reatijormia  auseinander  zu  weichen 
herinnen,  macht  sich  an  ihnen  eine  Furche  kenntlich,  durch  welche  vom  inneren 
Rande  der  Corpora  rt»tiformia  ein  schmaler  Streifen  als  zarter  Strang,  Funi- 
rulua  gracilia,  ahgemarkt  wird.  Derselbe  schwillt  dicht  am  hinteren  Winkel  der 
Rautengrube  zur  sogenannten  Keule  an  (Clava).  Der  nach  Abzug  des  zarten 
Stranges  bleibende  ansehnliche  Rest  des  Corpua  reatiforme,  heisst  Keilstrang, 
Funiculua  cuneatua.  Wo  die  Corpora  reatiformia  in  das  kleine  Gehirn  eintreten, 
enthalten  sie  einen  grauen  Kern,  Tuberculum  cinereum.  —  Zu  beiden  Seiten  der 
Medianfurche  der  Rautengrube  wölben  sich  die  runden  8tränge,  Funiculi  teretea, 
etwas  vor,  welche  im  hinteren  Theile  der  Rautengrube  durch  zwei  zungenähnlich 
gestaltete  Blätter  graner  Substanz  (Aloe  cinereae)  verdeckt  werden.  —  Weisse 
Querfasern  in  der  Lumina  cinerea  der  Rautengrube  (Chordae  aeuaticae)  werden  für 
die  Wurzeln  der  Hörnerven  gehalten ,  und  ein  Paar  feine  Markstreifen ,  welche 
sich  längs  den  Keulen  der  zarten  Stränge,  an  die  Corpora  reatiformia  anschließen, 
heissen  Riemchen,  Taeniae  fonaae  rhomhoideae. 

Der  zwischen  den  divergirenden  Corpora  restiformia  einge- 
schlossene hintere  Winkel  der  Rautengrube  hat  eine  augenfällige 
Aehnlichkeit  mit  dem  Ausschnitte  einer  Feder,  deren  Spalt  durch 
den  Sülms  longitudinalis  posterior  vorgestellt  wird,  und  führt  des- 
halb den  schon  von  Herophilus  gebrauchten  Namen  der  Schreib- 
feder, Calamus  scriptoriiut.  Der  vordere  Winkel  der  Rautengrube, 
welcher  erst  nach  Entfernung  der  grauen  Gehirnklappe  zu  Gesichte 
kommt,  hängt  durch  den  Aquaeductus  Sylvii,  dessen  Endöffnung  bei 
den  Alten  auch  Anns  cerebri  hiess,  mit  der  dritten  Kammer  zusammen. 
Die  Soitenwinkcl  buchten  sich,  wie  gesagt,  zu  den  Nestern 
(Recessus  laterales)  aus,  welche  unvollkommene  Wiederholungen  der 
Seitenkammern  des  grossen  Gehirns  sind.  Der  graue  Beleg  nimmt 
hier  (dicht  am  Austritte  der  Bindearme) ,  als  Locus  caeruleus ,  eine 
besonders  intensive  dunkle  Färbung  an. 
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Der  zwischen  dem  Unterwurm  und  der  Rautcngrubo  befindliche 
Raum  stellt  nun  die  vierte  Hirnkammer  dar.  Sie  wurde  von  den 
alten  Anatomen,  welche  sämmtlichc  Nerven  in  ihr  entstehen  Hessen, 
VentricuXus  nobtlii  genannt. 

80  wie  die  dritte  Hirnkammer  nach  nben  nicht  durch  Mark,  .sondern  durch 
eine  Fortsetzung  der  Via  ina'er,  als  Tela  rhoroidea  mperior,  begrenzt  wurde,  s<> 
wird  auch  der  Raum  der  vierten  Hirnkammer  nach  hinten  nicht  durch  Markwand, 
sondern  durch  die  /V«  mafer,  als  Tela  choroitlea  inferior  zum  Abschluss  gebracht. 
Durch  ihre  Verbindung  mit  den  Riemchen  am  hinteren  Winkel  der  Kautengrube, 
mit  den  Flockenstielen  und  mit  den  hinteren  Marksegeln,  wird  die  Tela  choro'ulni 
inferior,  wie  in  einem  Rahmen  fixirt.  In  dieser  häutigen  Verschlusswand  soll  nach 
Magend  ie  eine  Oeffnung  existiren,  durch  welche  der  vierte  Ventrikel  mit  dem 
über  ihm  befindlichen  Subaraehnoidealraum  verkehrt.  Die  Tela  rhoroidea  inferior 
bildet  in  der  vierten  Hirn  kämm  er  den  paarigen  ,  an  die  Auskleidungshaut  der 
Kammer  adhärenten,  Flexu»  ckorouktu  ventriculi  quurti ,  welcher  sich  mit  zwei 
Flügeln  längs  den  Flockenstielen  hin  erstreckt,  mit  dem  Adergeflccht  der  dritten 
Kammer  aber  nicht  zusammenhängt. 

Wird  eine  Hemisphäre  des  kleinen  Gehirns  quer  durchge- 
schnitten, so  sieht  man  in  ihrem  mit  Aesten  und  Zweigen  besetzten 
weissen  Marklager,  nach  vorn  und  innen  den  gezackten  Körper, 
Nuclem  dentatus ,  Corpus  rhomboideum  s.  ciliare,  als  einen  weissen, 
mit  einem  grauen,  zackigen  Saume  eingehegten  Kern  der  Hemisphäre. 

§.  34U.  EmbryoMrn. 

In  den  ersten  Entwickelungsstadien  besteht  das  Embryohirn 
aus  drei  hinter  einander  liegenden,  und  unter  sich  communicirenden, 
häutigen  Blasen,  deren  dritte  mit  dem  gleichfalls  häutigen  Rückeu- 
marksrohr  zusammenhängt.  Die  häutige  Wand  der  Blasen  ist  die 
zukünftige  Pia  mater.  Man  nennt  die  drei  Blasen:  Vorder-,  Mittel- 
und  Hinterhirn.  Sie  sind  mit  gallertigem  Fluidum  gefüllt.  Auf  dem 
Boden  der  hinteren  und  mittleren  Blase,  und  an  den  Suiten  der 
vorderen  entstehen  Ablagerungen  festerer  Nervensubstanz,  welche 
sich  allmälig  längs  der  Wände  der  Blasen  nach  oben  ausdehnen. 
Die  hintere  Blase  bildet  das  Substrat  der  Entwicklung  des  kleinen 
Gehirns;  aus  der  mittleren  Blase  wird  der  Vierhügel  j  aus  der  vor 
deren  entwickeln  sich  zunächst  nur  die  beiden  Sehhügel.  Die 
durch  Nerveusub8tanz  nicht  ausgefüllten  Höhlonrestc  der  Blasen 
sind,  für  die  hintere  Blase:  die  vierte  Hirnkammer,  für  die  mittlere: 
der  Aquaeductus  Sylvii,  für  die  vordere:  die  dritte  Gehirnkammer. 
Da  an  der  vorderen  Blase  die  Ablagerung  von  Nervensubstanz 
nicht  auch  die  obere  Wand  der  Blase  in  Anspruch  nimmt,  erklärt  es 
sich,  warum  die  dritte  Gehirnkammer  auch  im  fertigen  Gehirn,  oben 
nur  durch  den  als  Tela  choroidea  sirperior  erwähnten  Antheil  der  Pia 
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imiter  abgeschlossen  erscheint.  —  Die  Hemisphären  des  grossen 
Gehirns  entstehen  als  Ausbuchtungen  der  vorderen  Blase.  Es 
wuchern  nämlich  aus  der  unteren  Wand  dieser  Blase,  zwei  in  der 
Mitte  miteinander  verlöthete  Bläschen  hervor,  welche  an  ihrer  oberen 
Fläche  eine  Furche  zeigen,  welche  mit  der  spaltförniigon  Höhle 
der  dritten  Gehirnkainmer  zusammenhängt.  Dieses  Doppelbläschen, 
an  dessen  Grunde  sich  die  Corpora  striata  entwickeln,  und  dessen 
mittlere  Verlöthung  dem  zukünftigen  Corpus  caUomm  entspricht, 
wächst  sehr  rasch  nach  oben,  und  dann  nach  hinten  an,  so  dass  es 
die  drei  primären  Blasen  gänzlich  von  oben  her  überlagert.  Die  beiden 
Furchen  des  Doppclbläschcns  kommen  durch  dieses  Umschlagen  des 
Bläschens  an  seine  untere  Fläche  zu  liegen,  und  stellen,  unter  zuneh- 
mender Vertiefung  und  Ausweitung  ihres  Grundes,  die  erste  Anhige 
der  Seitenkammern  des  grossen  Gehirns  dar.  Eine,  in  der  Median- 
linie sieh  bildende  Einfaltung  scheidet  die  beiden  Grosshirn-Hemi- 
sphären  immer  mehr  von  einander  ab.  Das  rasche  Anwachsen  der, 
den  beiden  Grosshirn-Hemisphären  zu  Grunde  liegenden  Doppelblase 
im  engen  Kaume  der  Schädel  höhle,  bedingt  nothwendig  Faltungen 
ihrer  Oberfläche,  welche  als  Gyn  perenniren.  —  An  der  hinteren 
Hirnblase  müssen  zwei  Theile  unterschieden  werden.  In  dem  vorderen 
Theile  wölbt  sich  die  Nervensubstauz  oben  vollständig  zusammen, 
und  bildet  dadurch  die  erste  Anlage  des  kleinen  Gehirns,  während 
die  untere  Wand  sich  zur  Varolsbrücke  entwickelt.  In  dem  hinteren 
Theile  dagegen  wuchert  die  Nervensubstanz  nur  auf  dem  Boden 
desselben,  es  entsteht  kein  Gewölbtheil,  und  die  Höhle  des  Hinter- 
hirns klafft  somit  nach  oben,  als  Rautengrube. 


Der  in  der  Rüekgratshöhle  eingeschlossene,  platt-cylindrische 
Abschnitt  des  centralen  Nervensystems,  heisst  Rückenmark,  Medutla 
(tpinedis.  Dasselbe  verhält  sich,  dem  Seheine  nach,  zum  knöchernen 
Rückgrat,  wie  das  Mark  zu  den  langröhrigen  Knochen.  Dieser  rohe 
Vergleich  veranlasste  seinen  Namen.  Es  geht  ohne  scharfe  Grenze 
nach  oben  in  die  Medulla  ohlongaUi  über,  und  endigt  unten  schon 
am  ersten  oder  am  zweiten  Lendenwirbel  mit  einer  stumpf  kegel- 
förmigen Spitze  (Conus  trrmiiialis),  von  welcher  das  Filum  terminale 
(§,  34.5)  sich  bis  zum  Ende  des  Sackes  der  harten  Rückenmarkhaut 
erstreckt. 

Mit  jeder  Reugung  de.*  Rückgrats  rückt  der  ümkl  meduHarii  etwas  höher. 
Kin  durch  das  Ligamentum  inltrceitvbrale  zwischen  letzten  Brust-  und  ersten 
Lendenwirbel  eingesessenes  Scalpvll  trifft  den  Conus  medullär*  uieht  mehr,  wenn 
der  Rücken  der  Leiche  gebogen  war.  Ans  de  .^ein  Grunde  wird  auch  bei  Ruckligen 


Digitized  by  Google 


702 


§.  »50.  Rftckenmark 


das  Rückenmark  höher  als  sonst,  nämlich  schon  am  letzten  Rückenwirbel,  enden. 
—  Das  Rückenmark  bildet  keinen  gleichförmig  cylindrischen  Strang,  denn  am 
Halse  und  gegen  sein  unteres  Ende  zu,  erscheint  es  dicker  als  in  der  Mitte  seines 
Brustsegments.  An  beiden  genannten  Orten  (Hals-  und  Lendenanschwelluugj 
treten  die  stärksten  Nerven  des  Rückenmarks  ab.  Es  kann  überhaupt  als  Regel 
gelten,  dass  die  Dicke  des  Rückenmarks  im  geraden  Verhältniss  mit  der  Dicke 
der  stellenweise  abzugebenden  Nerven  zunimmt.  Die  vergleichende  Anatomie  lie- 
fert die  triftigsten  Belege  dafür.  So  erscheint  bei  jenen  Fischen,  deren  Brust- 
flossen sich  zu  mächtigen  Schwiugcn  entwickeln,  wie  bei  den  fliegenden  Fischen, 
jener  Theil  des  Rückenmarks,  welcher  die  Nerven  zu  den  Flossen  entsendet,  un- 
verhältnissmässig  dick.  Bei  den  Fröschen  ist  jene  Anschwellung  des  Rückenmarks, 
aus  welcher  die  Nerven  für  die  hinteren,  so  auffallend  entwickelten  Extremitäten 
entstehen,  ungleich  grösser,  als  die  vordere  Anschwellung,  welche  den  Nerven  der 
vorderen  schwächeren  Extremitäten  ihre  Entstehung  giebt.  Bei  den  Schildkröten, 
deren  Rumpfnerven  .  wegen  des  unbeweglichen  Rückenschildes,  sehr  mangelhaft 
entwickelt  sind,  bildet  das  Rückenmark  am  Ursprung  der  Nerven  der  vorderen 
und  hinteren  Extremitäten  zwei  ansehnliche,  nur  durch  einen  relativ  dünnen 
Strang  mit  einander  verbundene  Intumescenzen. 

Das  Rückenmark  besteht  aus  zwei  halbeylindrisehen  Sciten- 
hälften,  mit  äusserer  mark  weisser  Kinde  und  innerem  grauen 
Kern.  Beide  Seitenhälften  liegen  ihrer  ganzen  Länge  nach  so  dicht 
an  einander,  dass  sie  nur  Eiuon  (Minder  zu  bilden  scheinen,  an 
welchem  jedoch  die  Gegenwart  eines  vorderen  und  hinteren 
Sulcus  lonffitndiualis  den  Begriff  der  Paarung  seitlicher  Hälften  auf- 
recht erhält.  Der  seichte  Stdctis  lontjitndinalis  posterior  ist  nur  am 
Halssegmeut  des  Rücken marks,  und  gegen  den  Couw  terminales  zu, 
deutlich  ausgesprochen ;  der  tiefere  anterior  erstreckt  sich  aber 
durch  die  ganze  Länge  des  Rückenmarks.  Beide  Sidci  uehmeu 
faltenförmige  Fortsätze  der  Pia  mater  auf. 

Man  spricht  auch  von  zwei  Sufri  laterale* ,  einem  anterior  und  posterior, 
an  der  Seitenfläche  des  Rückenmarks.  Wenn  man  unter  Sulci  laterale«  die  Ur- 
sprungsliuien  der  vorderen  und  hinteren  Wurzeln  der  Rückenmarksnerven  ver- 
steht, mögen  sie  hingehen.  Als  wahre  Furchen,  mit  faltenfüriuigcr  Verlängerung 
der  Pia  mater  in  sie,  werden  sie  nie  gesehen. 

Die  grauen  Kernstränge  beider  Seitenhälften  des  Rückenmarks 
werden  durch  eine  mittlere  graue  (Kommissur  unter  einander 
verkoppelt.  Unmittelbar  vor  dieser  greift  auch  eine  Verbindung  der 
markweissen  Rindenantheile  beider  Seitenhälften  durch  die  vordere 
weisse  Commissur  Platz,  welche  dem  Grunde  des  StUcus  longi- 
tudinalis  anterior  entspricht.  Zwischen  beiden  Commissuren  befindet 
sich  der,  an  dünnen  Querschnitten  leicht  erkennbare,  sehr  feine,  mit 
Flimmercpithcl  ausgekleidete  Centralkanal  des  Rückenmarks. 

Gegen  die  Spitze  des  Conn$  termina/i*  verschwindet  die  graue  Commissur. 
wodurch  das  Ende  des  Centralkanals  mit  der  hinteren  La'ngenfurehe  zu«ammen- 
fliesst,  somit  an  der  hinteren  Seite  der  Conusspitze  eine  spalttormige  Oeflfnung 
sich  herstellt,  welche,  ihrer  nach  aussen  etwas  umgelegten  Seiteuränder  wegen 
Sinut  rhomboidal  benannt  wird. 
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Querschnitte  des  Rückenmarks  in  verschiedenen  Höhen  geführt, 
belehren  über  das  räumliche  Vcrhältniss  der  weissen  Rinden-  und 
grauen  Kernmasse.  Das  Bild  gestaltet  sich  aber  anders,  je  nach 
der  Höhe,  in  welcher  das  Rückenmark  durchschnitten  wurde.  Im 
Allgemeinen  lässt  sich  sagen,  dass  jeder  Seitentheil  des  grauen 
Kerns  die  Gestalt  einer  nach  aussen  coneaven,  nach  innen  convexen 
Platte  hat.  Die  convexen  Flächen  beider  Platten  hängen  durch  die 
mittlere  graue  Oommissur  zusammen,  und  gewähren  somit  im  Quer- 
durchschnitt  die  Gestalt  eines  )"(.  Die  beiden  hinteren  Hörner  dieses 
)\  sind  länger  und  dünner,  und  gegen  den  Snfcns  lateralis  posterior 
gerichtet,  welchen  sie  fast  erreichen.  Die  vorderen  Hörner  sind 
kürzer  und  dicker,  und  sehen  gegen  den  Sillens  lateralis  anterior. 
Die  hinteren  Horner  verdanken  ihre  grössere  l^änge  einem  Ansätze 
von  gelblicher,  gelatinöser  Substanz  (Snbstantia  gelatinosa,  Rolando1), 
welche  auch  die  nächste  Umgebung  des  Centraikanals  bildet. 

Der  Vergleich  vieler ,  in  verschiedenen  Höhen  des  Rückenmarks  gelegter 
Querdurchschnitto  lehrt  ferner,  dass  die  weisse  Masse  stetig  von  unten  nach  ohen 
an  Mächtigkeit  gewinnt,  die  graue  Masse  dagegen  durch  ihr  stellenweises  An- 
wachsen, die  stellenweisen  Verdickungen  des  Rückenmarks  (Hals-  und  Lenden- 
anschwellung) bedingt. 

Die  weisse  Rindensubstauz  des  Rückenmarks  besteht  nur  aus  Nervenfasern, 
mit  theils  longitudinalem,  theils  transversalem  Verlauf.  Die  longitudinalen  Faser- 
züge  erzeugen  die  gleich  näher  zu  betrachtenden  Rückenmarksstränge;  die 
transversalen  dagegen  sammeln  sich  zu  den  Wurzeln  der  Rückeninarksnerven.  — 
Der  graue  Kern  des  Rückenmarks  besteht,  nebst  feinsten  Nervenfasern ,  vorzugs- 
weise aus  multipolaren ,  grauulirten  Ganglienzellen ,  mit  mehreren  Kernen  ,  und 
verästelten  blassen  Fortsätzen,  von  welchen  es  feststeht,  dass  sie  theils  in  die 
Fasern  der  Rückenmarksnerven,  theils  in  die  Fasern  der  Rückenmarkssträuge 
übergehen,  theils  aber  zur  Verbindung  der  Zellen  unter  einander  verwendet  werden. 
Der  Zusammenhang  der  Wurzeln  der  Rückeninarksnerven  mit  den  Rückenmarks- 
strängen ist  somit  kein  directer,  sondern  ein  durch  die  Zellen  des  grauen  Kernes 
vermittelter.  Dieses  wurde  wenigstens  für  die  vorderen  Wurzeln  der  Rücken- 
inarksnerven mit  Bestimmtheit  erkannt.  Die  Frage,  ob  jede  vordere  Nerven- 
wurzelfaser  mit  einer  Faser  der  vorderen  Rückenmarksstiänge  eorrespondirt,  muss 
verneinend  beantwortet  werden,  denn  genaue  und  übereinstimmende  Zählungen 
haben  nachgewiesen  ,  dass  die  Menge  der  Fasei  n  im  Haiesegment  der  Rücken- 
marksstränge dreimal  kleiner  ist,  als  die  Summe  der  Fasern  der  vorderen  Nerven- 
wnrzeln.  Die  Fasern  der  vorderen  Wurzeln  der  Riickenmarksnerven  mussten  also 
durch  die  Zellen  der  glatten  Substanz  gruppenweise  zusammengefasst,  und  die 
Verbindung  dieser  Gruppen  mit  dem  Gehirne,  gemeinschaftlichen  Leitungswegen 
ühertragen  worden  sein. 

Mau  hat  es  erst  in  neuester  Zeit  erkannt,  dass  auch  das  Bindegewebe  ein 
berücksichtigenswcrthcs  Constituens  des  Rückenmarks  abgiebt  Bindegewebige 
Fortsätze  der  Pia  maier  nämlich,  welche  in  das  Innere  der  Rückenmarksmasse 
eingehen,  bilden  eine  Art  von  Gerüste,  für  die  Einlagerung  der  faserigen  und 
/eiligen  Elemente  des  Rückenmarks.  In  der  grauen  Substanz  des  Rückenmarks 
wurde  dieses  Gerüste  mit  Sicherheit  con*tatirt,  ja  man  ist  selbst  geneigt,  die  Suh- 
*lantia  ijrhitinosa  ganz  und  gar  für  hyalines,  aber  zellenführendes  Bindegewebe 
anzusehen. 
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Durch  die  Richtung'  der  ßSttlci  wird  die  Oberfläche  des  Rücken- 
marks in  sechs  longitudinalo  inarkweissc  Stränge  getheilt.  Diese  sind : 

a)  Die  beiden  vorderen  Stränge,  rechts  und  links  vom 
Sidcus  fongitudinalU  anterior.  Ihre  innersten  und  zugleich  tiefsten 
Fasern  kreuzen  sich  im  Grunde  des  Stiletts  longttudinalis  anterior, 
wodurch  die  früher  erwähnte  vordere,  weisse  Comraissur  des 
Rückenmarks  entsteht. 

b)  Die  beiden  Sei  ton  st  ränge  zwischen  den  Ursprüngen  der 
vorderen  und  hinteren  Wurzeln  der  Rüekenmarksnervon. 

c)  Die  beiden  hinteren  Stränge,  zu  beiden  Seiten  des 
Stilett 8  longifndhudis  posterior.  Einzelne  Autoren  sprechen  auch  von 
einer  theilweisen  Kreuzung  der  Fasern  dieser  Stränge,  welche  hinter 
der  grauen  Commissur  stattfinden  soll. 

Die  Zahl  dieser  Stränge  wird  gegen  den  ersten  oder  zweiten  Halswirbel 
hinauf,  durch  einige  neue,  zwischen  ihnen  auftancheude  Stranghilduu^en  vermehrt. 
So  schieben  sich  zwischen  beiden  vorderen  Strängen  die  beiden  Pyramiden- 
stränge ein,  welche  im  Aufsteigen  breiter  werden,  und  in  die  beiden  Pyramide-* 
der  Me  lnlla  ohtonyuta  übergehen.  Im  Atlasring  kreuzen  sich  die  inneren  Faser- 
bündel  der  Pyramidenstränge  im  Sulcus  lunyitudinali»  anterior  (Decussatio  pyra- 
midum).  Zwischen  den  beiden  hinteren  Strängen  tritt  zunächst  am  Sulcu«  Umyitu- 
tlinalU  posterior  ein  neues  Strangpaar  —  die.  zarten  Stränge  —  auf,  und  der 
noch  übrige  Rest  der  hinteren  Stränge  führt  von  nun  an  den  Namen  der  Keil- 
stränge. Die  zarten  und  die  Keilstränge  bilden  das  Corpus  rettiforme  der  be- 
treffenden Kleinhirn-Hemisphäre. 


§.  351.  Einiges  über  Structur  des  Gehirns  und  Rückenmarks. 

Was  in  den  vorausgegangenen  Paragraphen  gesagt  wurde,  be- 
trifft nur  die  Lage,  Gestalt,  und  die  Art  des  Nebeneinanderseins 
der  einzelnen  Gehirnorgane.  Ihr  innerer  Zusammenhang  unter  sich 
und  mit  dem  Rückenmark,  ist  der  Gegenstand  einer  besonderen 
Untersuchung  eigens  hiezu  vorbereiteter  und  in  Chroinsäure  ge- 
härteter Gehirne.  Die  Ergebnisse  dieser  Untersuchung  sind  bei 
weitem  noch  nicht  so  weit  gediehen,  um  einen  auch  noch  so  be- 
scheidenen Anspruch  auf  Vollkommenheit  machen  zu  können ,  und 
es  dürfte,  wenn  es  je  geschehen  sollte,  einer  späten  Zukunft  vor- 
behalten sein,  diese  Lücke  der  anatomischen  Wissenschaft  aus- 
zufüllen. 

Die  bisherigen  Versuche,  den  Gehirnerganismus  unter  einem 
einheitliehen  Gesichtspunkte  aufzufassen,  waren  auf  Verfolgung  der 
Markfasern  vom  Rückenmark  zum  Gehirn,  und  ihre  Beziehungen 
zu  der  grauen  Substanz  gerichtet.  Einen  gedrängten  Ueberblick 
dessen,  was  man  bereits  in  dieser  Richtung  gewonnen,  enthält  fol- 
gende Schilderung. 
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I.  Die  graue  Substanz  des  Gehirns  und  Rückenmarks  enthält 
bei  weitem  mehr  Ganglienzellen  als  Nervcnrührchcn ,  und  bildet 
deshalb  für  sich  allein  keine  deutlich  gefasorteu  Bündel  oder  Stränge. 
Sie  setzt  sich  vom  Rückenmark,  dessen  Kern  sie  bildete,  längs  dos 
Rodens  der  vierten  und  dritten  Kammer  durch  den  grauen  Hügel 
bis  in  den  Trichter  fort.  Andererseits  erscheint  sie  theils  als  conti- 
nuirliche  Belegungsmasse  dor  Windungen  des  grossen  und  kleinen 
Gehirns,  theils  in  Form  von  sclbstständigcn  Klumpen  grauer  Masse, 
welche  sowohl  mit  den  Strängen  des  Rückenmarkes  in  Verbindung 
stehen,  als  auch  neue  Faserzüge  aus  sich  entstehen  lassen,  welch«- 
sich  an  dem  Aufbau  des  Gehirnorganismus  und  an  der  Erzeugung 
der  Gehirnnervcnwurzeln  bctheiligen.  Solche  selbstständigo  graue 
Massen  sind:  die  grauen  Kerne  der  Oliven,  der  Hemisphären  des 
kleinen  Gehirns,  der  Vier-,  Seh-  und  Stroifouhügel,  die  graue  Ein- 
schaltungsmasse der  Varolsbrücke ,  das  Tuberculum  cinereum  der 
Corpora  restiformia ,  die  grauen  Korne  im  Boden  der  vierten  Ge- 
hirnkammer, der  Linsenkeru,  die  Vormauer,  und  die  Mandel  des 
grossen  Gehirns. 

2.  Die  drei  weissen  paarigen  Stränge  des  Rückenmarks  gehen 
in  die  drei  Stränge  der  Medulla  oblomjata  über,  welche  früher  als 
Pyramiden,  Oliven  und  Corpora  restiformia  angoführt  wurden.  Der 
Uebcrgang  vollzieht  sich  aber  mit  einer  bemerkenswerthen  Umord- 
nung  der  Fasern,  so  zwar,  dass  die  Soitcnstränge  des  Rückenmarks 
in  die  Pyramiden,  die  vorderen  Stränge  in  die  Oliven,  und  die  hin- 
teren in  die  Corpora  restiformia  sich  umwandeln.  Die  Pyramiden 
verlängern  sich  sodann  in  die  Pednnculi  cerebri ,  die  Oliven  gehen 
in  die  Vierhügel  über,  und  die  Corpora  restiformia  streben,  als 
Pedunculi  cerebelli ,  dem  kleinen  Gehirn  zu.  Genauer  betrachtet, 
ereignet  sich  hiebei  folgendos.  Nicht  die  Gesammtheit  der  Fasern 
des  hinteren  Rückenmarksstranges  geht  in  die  Corpora  restiformia 
über.  Ein  Theil  dieser  Fasern  begiebt  sich  auch  zur  Haube.  Der 
Seitenstrang  zerlegt  sich  in  drei  Bündel.  Das  hintere  hilft  das 
Corpus  restiforme  erzeugen ;  das  mittlere  wird  zum  runden  Strang 
der  Rautengrube,  welcher  zugleich  mit  den  Crura  cerebelli  ad  Cor- 
pora qti/idrujemina,  die  Grundlage  der  Haube  bildet;  und  das  vorder«' 
wird  zur  Pyramide.  Da  nun  der  vordere  Rückenmarksstrang  zur 
Olive  wird,  und  diese  zum  Vierhügel  geht,  welcher  hinter  und  über 
dem  Pednnculns  cerebri  und  der  Haube  liegt,  so  müssen  die  vorderen 
Rückenmarksstränge  in  ihrem  Aufsteigen  zum  Vierhügel  den  runden 
Strang  und  die  Pyramide  ihrer  Seite  schlingenförmig  umfassen,  wo- 
durch die  Schleife,  Le.muiscns,  gegeben  ist. 

3.  Die  so  eben  angeführten  Faserzüge  bilden  den  Stamm  des 
grossen  und  kleinen  Gehirns.  Er  besteht  für  das  Grosshirn  aus 
Pedunculus  cerebri  und  Haube,  für  das  Kleinhirn  aus  dem  Pedunculus 
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cerebelli.  Die  grauen  Massen,  in  welche  sich  der  Hirnstamra  ein- 
senkt, werden  als  Staminganglien  bezeichnet.  Sie  sind  bereits  in 
1.  dieses  Paragraphes  genannt. 

4.  Aus  den  Staminganglien  gehen  wieder  massenhafte  Faser- 
züge hervor,  wolche,  anfangs  in  dickere  Bündel  zusammengefasst,  in 
verschiedenen  Richtungen  zur  Rinde  des  Gross-  und  Kleinhirns 
aufsteigen,  und  Stabkranz,  Corona  radiata,  benannt  werden.  Die 
Fasern  der  Corona  radiata  enden  oder  beginnen  in  den  Ganglien- 
zellen der  Rindonsubstanz. 

5.  Die  Radiationen  des  Stabkranzes  werden  aber  zugleich 
durch  Faserzüge  durchsetzt  und  umfasst,  welche  theils  die  Hemi- 
sphären unter  einander,  theils  das  Kleinhirn  mit  dem  Grosshirn, 
theils  einzelne  Stammganglien  gegenseitig  verbinden.  Sie  heissen : 
Commissuren.  Die  Commissuren  zwischen  den  Hemisphären  des 
Grosshirns  sind :  Das  Corpus  callosum  und  die  Commismra  anterior 
et  posterior  der  dritten  Kammer.  Die  Commissuren  der  Kleinhirn- 
hemisphären sind:  Der  Pom  Varoli  und  der  Wurm,  —  die  Commis- 
suren zwischen  Gross-  und  Kleinhirn  sind :  die  Crura  cerebelli  ad 
corporn  quadrigemina,  —  zwischen  Vierhügel,  Haube  und  Sehhügel, 
das  Brachinm  anticum  und  jwsticnm  des  Vierhügels.  (Das  Brachium 
anticum  verbindet  den  Vierhügel  mit  dem  Sehhügel,  das  posticum 
mit  der  Haubo.)  Die  Cnna  cerebelli  ad  corpora  quadrigemina  zeigen 
noch  die  auffallende  Einrichtung,  dass  sie  sich  nicht  ganz  an  die 
runden  Stränge  anschliessen ,  sondern  ein  unteres  Bündel  derselben 
sich  unter  den  runden  Strängen  mit  dem  der  anderen  Seite  im 
Bogen  vereinigt,  wodurch  die  sogenannte  hufeisenförmige  Com- 
missur  entsteht.  Aus  dieser  treten  dann  die  vom  rechten  Crus 
cerebelli  stammenden  Fasern  zur  linken  Haube,  und  umgekehrt,  so 
dass  die  hufeisenförmige  Commissur  eigentlich  eine  Kreuzung  der 
unteren  Bündel  der  Cmra  cerebelli  darstellt.  —  Stabkranz,  Commis- 
suren und  Rindenwindungen  (Gyri)  werden  als  Hirnmantel  dem 
Hirn  stamme  gegenüber  gestellt. 

6.  An  der  grössten  Commissur  —  dem  Balken  —  lassen  sich  ein- 
zelne Faserzüge  weit  in  das  Marklager  der  Grosshirnhemisphären 
verfolgen.  So  z.  B.  werden  jene,  welche  als  Strahlungen  des  Splenium 
corp.  calhsi  beiderseits  in  die  Ilinterlappen  dor  Hemisphären  ein- 
treten, ihrer  gegen  einander  gerichteten  coneaven  Krümmungsseiten 
wegen,  hintere  Zange  (Forceps  posterior)  genannt.  Ein  anderer 
Theil  der  Balkenstrahlung,  welcher  die  Decke  des  hinteren  und 
unteren  Hornes  der  Seitenkammer  bilden  hilft,  ist  die  Tapete,  und 
die  seitlichen  Ausstrahlungen  des  Balkenknies  in  die  Vorderlappen 
des  Grosshirns,  werden,  eines  ähnlichen  Verhaltens  wegen,  wie  wir 
es  an  den  Strahlungen  des  Splenium  erwähnt  haben,  als  vordere 
Zange  (Forceps  anterior)  aufgeführt. 
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7.  Die  äussere  Oberfläche  der  Gyri  und  die  innere  Oberfläche 
der  Wände  der  Hirnkammern  wird  mit  einer  äusserst  dünnen  Lage 
weissgelblieher  Substanz  überzogen ,  welche  an  der  Oberfläche  des 
Gehirns  die  graue  Rindensubstanz  durchscheinen  lässt,  und  deshalb 
sich  lange  der  Beobachtung  entzog.  In  den  Kammern  bildet  diese 
Lage  Faltungen f  welche  wie  Streifen  oder  Schnüre  aussehen,  und 
als  sogenanntes  Chordensystem  der  Gegenstand  einer  ausführlichen 
Untersuchung  wurden ;  deren  sich  grösstenteils  auf  den  Fundort 
derselben  beziehende  Resultate  in  Bergmann' s  Untersuchungen 
über  die  innere  Organisation  des  Gehirns,  Hannover,  1S31,  nieder- 
gelegt wurden.  Die  Wandelbarkeit  dieser  Chorden,  ihr  wahrschein- 
lich durch  den  Collapsus  des  Gehirns  im  Cadaver  mitunter  bedingter 
Ursprung,  und  der  durch  sie  in  die  Gehirnanatomie  eingeführte 
Wust  von  neuen  Namen  lässt  sie  hier  füglich  übergehen. 

Dieses  Wenige  mag  dem  Anfänger  genügen,  der  gewöhnlich  .schon  mit  der 
Nomenclatnr  der  Hirntheile  sich  zufrieden  giebt.  Will  er  in  einem  so  dunklen, 
aber  gewiss  nicht  reizlosen  Gebiet,  sich  näher  umsehen,  findet  er  in  den,  in  der 
Literatur  angegebenen  Werken,  Stoff  genug  für  die  Befriedigung  seiner  Wiss- 
begienle. 


B.  Peripherischer  Theil  des  animalen 

Nervensystems. 

Nerven. 
1.   Gehirnnerve  q. 

§.  352.  Erstes  Paar. 

Das  erste  Paar  der  zwölf  Gehirnnerven*),  ist  der  Riech-  oder 
Geruchsnerv,  Nermis  olfactorim.  Er  entspringt  am  inneren  Ende 
der  Fossa  Sylvii  aus  der  Carnncula  maminil I aris  s.  Tri y< »tum  offac- 
torium,  als  ein  anfangs  breiter,  aus  drei  convergenten  Wurzelsträngen 
(deren  mittlerer  grau  ist)  gebildeter,  dann  sich  dreikantig  ver- 
schmälernder Streifen   (Tractm  olfactorim).    Der  reelle  Ursprung 


*)  Auf  hartmäuligem  Pegasus  wurden  folgende  lateinische  Gedüchtnissversc 
über  die  Snccession  der  zwölf  Gehirnnerven  geboren: 

Nervorum  capitis  ducit  ol/adorius  agmen, 
Succedit  cernens,  ocutosque  movens,  patiensque, 
Trifidu*,  attduceitt,  facialis,  aauticus,  inde 
(Hossopharyngetis,  deineeps  vayu*  atque  recurrens, 
BiH  seni  Ut  fiant,  hypoylosso  cUuditur  agmen. 
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seiner  Wurzeln  im  Gehirn  ist  unbekannt.  Streifenhügel  und  vor- 
dere Commi88ur  werden  für  die  Ausgangspunkte  derselben  gehalten. 

Ich  unterscheide  liier,  wie  bei  allen  übrigen  Hirunerven ,  einen  schein- 
baren, und  einen  wirklichen  Ursprung.  Der  erstere  ist  dnreh  den  Ort  ge- 
geben, wo  ein  Hirnnerve  sich  von  der  Oberfläche  eines  bestimmten  Hirnthciles 
abzweigt.  Der  wirkliche  oder  reelle  Ursprung  ist  für  alle  Gehirnnerven  nur  theil- 
weise  bekannt.  Ich  sage  theilweise ,  da  man  allerdings  die  Hirnnerven  eine 
Strecke  weit  in  das  Gehini  hinein,  bis  zu  gewissen  Herden  desselben,  verfolgte, 
ohue  jedoch  sicher  zu  seiu,  dass  der  betreffende  Nene  sich  nicht  auch  weiter  fort 
zu  anderen  Ursprungsherden  verfolgen  Hesse. 

Der  Riechnerv  verläuft  in  einer  Furche  der  unteren  Fläche 
des  Vorderlappens,  mit  dem  der  anderen  Seite  etwas  convergirend 
nach  vorn,  und  schwillt  auf  der  Lamina  cribrosa  des  Siebbeins  zu 
einem  länglich  runden,  flachen,  grauen  Kolben  (Riechkolben,  Bulbtus 
olfactorim)  an.  Von  der  unteren  Fläche  dieses  Kolbens  gehen  zwei 
Reihen  dünner  und  weicher  Faden  ab,  welche,  mit  scheidenartigeu 
Fortsätzen  der  harten  Hirnhaut  umhüllt,  durch  die  Löcher  der 
Lamina  cribrosa  in  die  Nasenhöhle  treten.  Hier  bilden  sie  durch 
Spaltung  und  Vereinigung  Netze,  welche  an  der  Nasenschoide- 
wand  und  an  der  inneren  Fläche  der  beiden  Siebbeinmuschcln  sich 
nach  abwärts  erstrecken,  und  pinselartig  gruppirte,  kurze  Fädchen 
in  die  Nasenschleimhaut  schicken.  Diese  sollen  in  die  von  M.  Schnitze 
entdeckten,  zwischen  den  Epithelialzellen  eingeschalteten  Riech- 
zellen (§.  215)  so  übergehen,  wie  die  Fasern  des  Opticus  in  die 
Stäbe  der  Netzhaut.  Bis  zur  unteren  Nasenmuschel  reicht  kein 
Olfactoriusast  herab.  —  Am  mittleren  Theile  der  Nasenscheidewand 
langen  die  Netze  des  Riechnerven  fast  bis  auf  den  Boden  der 
Nasenhöhle  herunter,  am  Siebbeinlabyriuth  dagegen  nur  bis  zum 
unteren  Rande  der  mittleren  Naaenmuschcl.  An  der  Bildung  der 
Netze  dos  Nervus  olfactorius  haben  die  Nasenäste  des  fünften  Paares 
keinen  Antheil. 

Man  sieht  den  Traclu»  olfactoriux  ohne  allo  Präparation  an  der  unteren 
Fläche  der  Vordcrlappen  des  Grosshirns  frei  verlaufen.  Die  schwer  zu  präparirenden 
Verzweigungen  des  Nervus  olfactorius  in  der  Nasensehleimhant  lassen  sich  am 
oberen  Theile  der  senkrechten  Nasenseheidewand  am  besten  darstellen*). 

An  den  Durchschnitten  in  Weingeist  gehärteter  Riechkolben  trifft  man  sehr 
häufig  eine  kleine  Höhle  an,  als  Ueberrest  der  embryonalen  röhrenförmigen  Bil- 
dung des  Riechnerven ,  als  Ausstülpung  der  vorderen  Gehirnblase.  Bei  vielen 
Säugethicren  kommt  sie  regelmässig  vor.  —  Der  Tracht»  offactnriu»  ist  eine  wirk- 
liche Fortsetzung  der  Marksubstanz  des  Gehirns,  und  besteht  aus  denselben  Fa- 
sern wie  diese.  Ebenso  gleichen  die  Ganglienzellen  des  Riechkolbens,  jenen  der 
Rindensubstanz  des  Gehirns.    Es  Hesse   sich   somit  der   Trachu  ol/actoriu»  und 


*)  Als  nauptregel  für  die  Präparation  aller  Kopfnerven  gelte:  den  Verlauf 
derselben  bereits  gründlich  zn  kennen.  Alles  Technische  dazu  enthält  das  fünfte 
Buch  meiner  praktischen  Zerglioderungskunst. 
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«ein  Bulbus,  eigentlich  als  «-in  vorgeschobener  Posten  des  Gehirns,  nicht  als  ein 
Nerv  ansehen.  Letztere  Bedeutung  kommt  erst  den  Naseuästeu  des  Riechkolbens 
zu,  in  welchen  die  grauen  (gelatinösen)  Fasern  prävaliren. 

Der  Xervu*  olfacioriu*  gilt  für  den  einzigen  Vermittler  der  Geruchsempfin- 
ilungen.  Die  Nasenästo  des  fünften  Paares  sind  für  Gerüche  unempfindlich,  und 
erregen,  als  Tastnerven,  nur  besondere  Arten  der  Tastgefühle,  wie  Jucken,  Kitzel. 
Beissen,  Stechen,  u.  s.  w..  welche  allerdings  die  Intensität  der  Geruchswahrneh- 
mungen deutlicher  zum  Bewusstsein  bringen,  aber  von  den  speeifischen  Geruchs- 
eindrücken wohl  zu  unterscheiden  sind.  —  Zerstörung  des  Nervus  olfactorim, 
Atrophie,  Compression  durch  naheliegende  Geschwülste,  hebt  den  Geruchssinn  auf, 
obwohl  die  Nasenschleimhaut  für  Reize  anderer  Art  noch  empfindlich  bleibt. 
Magendie's  Angaben,  dass  die  Nasenäste  des  fünften  Paares,  nach  Durehschnei- 
dnng  des  Olfaktorius  bei  Hunden  und  Kaninchen,  noch  den  Geruch  vermitteln, 
lassen  sich  gründlieh  widerlegen.  Wenn  die  Thiere,  deren  Riechnerven  durchge- 
schnitten wurden,  auf  Ammoniakdämpfe  durch  Schnauben  und  Niessen  reagirten, 
so  wirkteu  diese  Dämpfe  gewiss  nicht  als  Riechstoffe ,  sondern  als  chemische 
Reize,  für  welche  die  Nasenäste  des  fünften  Paares  eben  so  gut  empfänglich  sind, 
wie  die  Tastnerven  der  Haut ,  welche  auf  Einreibung  von  Aetzammoniak  durch 
prickelnde  und  stechende  Gefühle  reagiren.  Solche  Gefühle,  in  der  Nase  erregt, 
führen  uothwendig  zur  Reflexbewegung  des  Niesscus.  —  Mir  ist  ein  Fall  bekannt, 
wo  eine  Exostose  der  Crvsta  galli,  den  Geruch  in  der  rechten  Nasenhöhle  verlieren 
machte. 

Die  Physiologie  des  Geruchssinnes  hat  noch  viel  Dunkles,  wozu  die  so  gut 
als  unbekannte  Natur  der  Riechstoffe  das  Ihrige  beiträgt.  Wenn  Sehultze'* 
Entdeckung  der  Riechzellen  sich  bewährt,  so  befindet  sich  das  Genichorgan  in 
der  beispiellosen  Lage,  dass  seine  Nerven  frei  an  der  Luft  endigen,  und  somit 
durch  die  Riechstoffe  direct  afficirt  werden  können. 

Sehr  genaue  Zusammenstellungen  aller  Ansichten  über  den  centralen  Ur- 
sprung des  Riechnerven  enthält  Pressat's  Dissertation:  Sur  un  cas  d'abscnce  du 
nerf  olfactif.  Paris,  1837.  Ucber  die  periphere  Endignng  des  Riechnerven  »ieln- 
E.  Othl,  sulla  terminazione  apparente  dcl  nervo  olfnttorio.  Milano,  1857.  —  Nach 
Meynert  steht  die  vordere  Commissur  der  dritten  Hirnkammer  in  derselben  Be- 
ziehung zu  den  beiden  Riechnerven,  wie  das  Chiasma  zu  den  Sehnerven. 


§.  353.  Zweites  Paar. 

Daa  zweite  Paar,  der  Sehnerv,  Nervus  opticus,  entspringt 
aus  dem  Thalamus  opticus,  dem  Corpus  qwtdriaemiuum  und  genicu- 
litum  externum,  schlingt  sich  als  ein  platter,  bandartiger  und  weicher 
Streif  (Trnctus  ftpticus)  um  den  Hirnschenkel  von  aussen  nach  innen 
und  unten  herum,  und  nähert  sich  dem  der  anderen  Seite  so  sehr, 
dass  beide  vor  dem  grauen  Hügel  zusammeustossen ,  und  durch 
Decussation  ihrer  Fäden  die  sogenannte  Sehnervenkreuzung. 
Clriasma,  bilden.  Von  dieser  aus  werden  beide  Sehnerven  als 
rundliche  und  harte  Stränge  divergent,  treten  durch  das  entspre- 
chende Foramen  opticum  des  Keilbeins  in  die  Augenhöhle,  und 
gelangen,  umschlossen  von  dem  Fettlager,  welches  den  pyramidalen 
Raum  zwischen  den  geraden  Augenmuskeln  ausfüllt,  zum  Bulbus, 
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dessen  Sclerotica  und  Choroidea  sie  durehbohren ,  um  sieh  in  die 
Fasersehicht  der  Netzhaut  zu  entfalten.  Das  durch  die  Augenhöhle 
ziehende  Stüek  des  Nerven  ist  etwas  nach  aussen  gekrümmt,  und 
besitzt  ein  dickes  Neurilemm,  welches  von  der  harten  Hirnhaut 
stammt,  und  in  die  Sclerotica  übergeht. 

Herkömmlichen  Ansichten  nneh  lies»  mau  im  Chiasmu  nur  die  inneren  Fa- 
sern beider  Sehnerven  sich  durchkreuzen.  Biesindecki  dagegen  stellte  in 
neuerer  Zeit  ihre  vollständige  Kreuzung  fest.  (Sitzungsberichte  der  kais.  Akad. 
1860,  N.  21.)  --  Am  vorderen  Rande  des  Chiasma  sollen  bogenförmige  Verbindungen 
der  Fasern  beider  Sehnerven ,  und  am  hinteren  Knude  des  Chiasma  ebensolche 
Verbindungen  beider  Trac/us  optici  vorkommen  (May»,  Hannover). 

Das  Nmrihmmn  nervi  optici  wird  nahe  am  Foramen  opticum  von  der  Ar- 
feria  centralis  durchbohrt  An  der  Durehschnittstlaehe  des  Seren*  opticus  sieht 
man  dieses  Geffiss  in  der  Axe  des  Nerven  eingeschlossen,  und  kann  insofern  einen 
Poms  opticu*,  wie  ihn  Galen  nannte,  immerhin  zulassen.  —  Im  frühen  Embryo- 
leben ist  der  Sehnerv,  der  sich,  wie  der  Riechnerv,  als  eine  Ausstülpung  der  vor- 
deren Gehirnblase  bildet,  wie  sich  von  selbst  versteht,  hohl.  Die  Höhle  wird  - 
jedoch  später,  bis  auf  den  feinen  Poms  optima,  vollkommen  durch  Nervensubstan/. 
ausgefüllt. 

Der  Sehnerv  rengirt  als  speeiüscher  Sinnesnerv  nur  durch  Licht-  und 
Farbenempfindung  auf  Reize  aller  Art,  die  ihn  treffen,  und  ist  kein  Leiter  für 
Empfind iiiif- ii  anderer  Art.  Bewegungen  veranlasst  er,  wie  der  Riechnerv,  nur 
auf  dem  Wege  der  Reflexion,  in  Theilen,  zu  welchen  er  selbst  nicht  geht. 

J.  Müller,  vergleichende  Physiologie  des  Gesichtssinnes.  Leipzig,  182Ö.  8. 
—  W.  Stein,  diss.  de  thalamo  optico  et  origbie  nervi  optici,  etc.  Hafn.,  1834.  4.  — 
Sicolucri,  sul  clüasma  dei  nervi  ottici  (Filiatre  Sebezio,  1K45.  p.  321).  Ii.  Heck, 
über  die  Verbindungen  des  Sehnerven  mit  dem  Augen-  und  Nasenknoten.  Heidelb., 
1*47.  —  J.  Wagner,  über  den  Ursprung  der  Schncrveufaseru.  Dorpat,  1862. 


§.  3f>4.  Drittes,  viertes  und  sechstes  Paar. 

Diese  drei  Paare  versorgen  die  in  der  Augenhöhle  befind- 
lichen Bewegungsorgaue  des  Augapfels  und  des  oberen  Augenlids, 
und  werden,  der  Gleichheit  ihrer  Bestimmung  wegen,  unter  Einem 
abgehandelt.  Das  vierte  Paar  innervirt  von  den  sieben  Muskeln  in 
der  Orbita  nur  den  Musculus  obliquus  superior,  das  sechste  nur  den 
Musculus  abdticens,  das  dritte  Paar  sendet  seine  Aeste  zu  den  übrigen 
fünf  Muskeln  in  der  Augenhöhle. 

Das  dritte  Paar,  der  gemeinschaftliche  AugeumuskeU 
nerv,  Nervus  oculomotorius,  entwickelt  sich  aus  den  inneren  Faser- 
büudeln  des  Pednnculus  cerebri ,  dicht  vor  der  Varolsbrücke.  Die 
grössere  Anzahl  seiner  Fasern  soll,  nach  Stilling,  aus  einem  grauen 
Nucleus  im  Boden  des  Aquaeductus  Sylvii  entspringen.  Der  Stamm 
des  Nerven  verläuft  zwischen  der  Arteria  cerebri  profunda  und  Ar- 
leria cerebelli  superior,  schief  nach  vorn  und  aussen,  und  lagert  sich 
in  die  obere  (äussere)  Wand  des  Sinus  cavernosus  ein,  wo  er  sich 
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mit  den  dio  Carotis  interna  umspinnenden  sympathischen  Geflechten 
durch  1 — 2  Fädchen  verbindet.  Longet  lässt  ihn  daselbst  auch 
eine  Anastomose  mit  dem  ersten  Aste  des  Trigeminus  eingehen. 
Nun  betritt  er,  nachdem  er  sich  in  zwei  Aeste  getheilt,  durch  die 
Fissura  orbitales  superior  die  Augenhöhle,  und  läast  an  der  äusseren 
Seite  des  Nervus  opticus  seine  beiden  Aeste  nach  oben  und  unten 
divergiren.  Der  Ramus  superior  ist  kleiner,  und  versieht  blos  den 
Musculus  levator  palpebrae  superion's  und  den  Rechts  superior;  der 
grössere  Ramus  inferior  zerfallt  in  drei  Zweige,  welche  den  Rectus 
internus,  Rectus  inferior,  und  Obliquus  inferior  versorgen.  Der  Zweig 
zum  Obliquus  inferior  muss  unter  allen  der  längste  sein,  weil  der 
Muskel,  welchem  er  bestimmt  ist,  nicht  wie  dio  anderen,  hinten  am 
Foramen  opticum,  sondern  am  unteren  Rande  der  vorderen  Augen- 
höhlenöffnung entspringt.  Dieser  längste  Zweig  des  Oculomotorius 
giebt  die  kurze  oder  dicke  Wurzel  des  Ciliarknotens  ab  (Radix 
brevis  s.  motoria  ganglii  ciliar is) ,  deren  Fasern  in  den  Bahnen  der 
Nervi  ciliares  zu  den  organischen  Binnenmuskeln  des  Auges  (Sphincter 
pupillae  und  Musculus  ciliaris)  gelangen. 

Das  vierte  Paar,  der  Roll  nerv,  Nervus  trochlearis  s.  patheticus, 
ist  der  dünnste  aller  Hirnnerven.  Seine  Fasern  lassen  sich  zu  zwei 
grauen  Kernen  am  Boden  der  vierten  Gehirnkammer  verfolgen,  in 
welchen  man  den  reellen  Ursprung  dieses  Nerven  annimmt.  Er  hat 
unter  allen  Gehirnnervon ,  seines  weit  nach  hinten  fallenden  Ur- 
sprunges wegen,  den  längsten  Verlauf  in  der  Schädel  höh  le ,  schlägt 
sich  um  den  Processus  cerebelli  ad  corporn  quadrigemina ,  und  um 
den  Peduncultis  cerebn ,  nach  vorn  und  innen  herum,  liegt  dicht 
unter  dem  freien  Rande  des  Gezeltes,  durchbohrt  die  harte  Hirnhaut 
hinter  dem  Processus  clinoidejts  posterior,  geht  hier  mit  dem  ersten 
Aste  des  fünften  Paares  eine  Verbindung  ein,  und  entsendet  einige 
feine  Fädchen  in  das  Zelt  des  kleinen  Gehirns  (Bidder).  Er  tritt 
hierauf  durch  die  Fissura  orbitalis  supenor  in  die  Augenhöhle,  wo 
er  über  die  Ursprünge  der  Augenmuskeln  weg  nach  innen  ablenkt, 
um  sich  einzig  und  allein  im  Musadus  obliquus  superior  zu  verlieren. 
Zuweilen  giebt  er  zur  Thränendrüse  einen  Ast. 

Das  sechste  Paar,  der  äussere  Augenmuskelnerv,  Nervus 
abducens,  entwickelt  seine  Fasern  aus  der  Pyramide  des  verlängerten 
Marks  am  hinteren  Rande  der  Varolsbrücke ,  und  zieht  nach  vorn 
zur  hinteren  Wand  des  Sinus  cavernosus,  welche  er  durchbohrt.  Im 
Sinus  cavernosus  liegt  er  an  der  äusseren  Seite  der  Carotis  cerebralis. 
Beide  erhalten  Ueberzüge  von  der  Auskleidungsmembran  des  Sinus. 
Wo  er  auf  der  Carotis  aufliegt,  erscheint  er  etwas  breiter,  und 
nimmt  zwei  Fäden  vom  Plexus  caroticus  des  Sympathicus  auf.  Hat 
er  den  Sinus  cavernosus  verlassen,  so  geht  er  durch  dio  Fissura  orbi- 
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talis  superior  in  die  Augenhöhle,  durchbohrt  den  Ursprung  des 
Rechts  externus,  und  verliert  sich  nur  in  diesem  Muskel. 

Die  drei  Nerven  der  Augenmuskeln  sind  vorzugsweise  motorischer  Natur. 
Auf  Reizung  ihrer  Ursprünge  folgt  keine  Schmcrzänsserung ,  welche  erst  eintritt, 
wenn  diese  Nerven  an  entlegeneren  Punkten,  jenseits  ihrer  Anastomosen  mit  den 
sensitiven  Aesten  des  fünften  Paares,  gereizt  werden.  —  Die  fünf  Muskeln,  welche 
vom  Nervus  oculomolorius  versorgt  werden ,  haben  ausgesprochene  Tendenz  zur 
Mitbewegung,  d.  h.  sie  wirken  immer  in  beiden  Augen  zugleich.  —  Die  Ver- 
engerung der  Pupille  hängt  von  den  motorischen  Fäden  ab,  welche  der  Nervus 
oculomolorius  zum  Ganglion  ciliare  schickt,  und  welche  in  der  Bahn  der  Nervi 
ciliares  zum  Sphincter  pupillae  und  zum  Musculus  citiaris  treten.  Die  Erweiterung 
der  Pupille  dagegen  steht  unter  dem  Einfluss  des  Halstheils  des  Synipathicus. 
Durchschneidung  oder  Lähmung  des  Oculomotorius  hat  Erweiterung  der  Pupille 
zur  Folge.  Richtet  man  das  Auge  nach  innen  und  oben  (durch  den  vom  unteren 
Zweige  des  Nervus  oculomototiu*  innervirten  Musculus  oblitjuu*  inferior),  so  ver- 
engert sich  die  Pupille. 

Cruveilhier  hat  gezeigt,  dass  die  nach  Bidder  aus  dem  Trochlearis  in 
das  Zelt  des  kleinen  Gehirns  abtretenden  Ncrveufäden,  Aeste  des  Jiamus  p,  intus 
trigemini  sind,  welche  sich  an  den  Trochlearis  nur  anlegen,  um  ihn  alsbald  als 
Zeltnerven  wieder  zu  verlassen.  —  Die  sympathischen  Fäden,  welche  im  Sinus 
cavernosus  an  den  Abduceus  treten,  bilden  in  der  Regel  1  oder  2  grössere,  graue 
Stammelten,  welche  man  früher  für  die  Hauptwurzeln  des  Sympathien*  aus  dem 
Nervus  abduceixs  gehalten  hat. 

§.  355.  Fünftes  Paar.  Erster  Ast  desselben. 

Das  fünfte  Paar,  der  dreigetheilteNerv,  Nervus  trigeminns, 
übertrifft  alle  anderen  Hirnnerven  an  »Stärke.  Er  entspringt,  wie 
ein  Kückenmarksnerv,  mit  zwei  getrennten  Wurzeln.  Die  hintere, 
stärkere,  aus  nahe  100  Fadenbündoln  bestehende  Wurzel  taucht 
aus  einer  Furche  der  vorderen  Fläche  des  Crus  cerebelli  ad  pontem 
auf.  Sie  ist  sensitiv.  Ihre  Fasern  lassen  sich  nach  Arnold  bis  in 
die  hinteren  Stränge  des  Kückenmarks  verfolgen.  Die  vordere, 
ungleich  schwächere  Wurzel  wird  von  der  hinteren  bedeckt,  stammt 
aus  der  Pyramide  des  verlängerten  Markes,  und  tritt  zwischen  den 
vorderen  Querfasern  des  Pons  Varoli  hervor.  Sie  ist  rein  motorisch. 
Beide  Wurzeln  legen  sich,  ohne  zu  verschmelzen,  an  einander, 
werden  durch  die  von  der  Spitze  des  Felsenbeins  zur  Sattellehne 
ausgespannte  Fortsetzung  des  Gezeltrandes  überbrückt,  und  gelangen 
in  einen  von  der  Dura  maier  gebildeten,  und  über  dem  inneren 
Ende  der  oberen  Fläche  der  Felsenpyramide  gelegenen  Hohlraum 
(Cavum  Meckdii),  wo  die  hintere  Wurzel  durch  Spaltung  und  Ver- 
strickung ihrer  Faserbündel  ein  Geflecht  bildet,  dessen  Zwischenräume 
Ganglienzellen  einnehmen ,  so  dass  ein  wahrer  halbmondförmiger 
Knoten  —  Ganglion  Gasseri  s.  semilunare  —  entsteht,  an  dessen 
Bildung  die  vordere  Wurzel  keinen  evidenten  Antheil  hat. 
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Aus  dem  nach  vorn,  unten  und  aussen  gekehrten  convexen 
Rande  des  Ganglion  Gassen',  treten  die  drei  bandartig  flachen  Aeste 
des  Quintus  hervor,  welche,  ihrer  Verästlungabezirke  wegen,  Ramus 
ophthalmicus,  Ramm  stipra-  und  inframaxillaris  genannt  werden. 

Der  erste  Ast  des  Quintus,  Ramus  ophthalmicus,  ist  sensitiv, 
und  der  schwächste  von  den  dreien.  Er  läuft,  anfangs  in  die  obere 
äussere  Wand  des  Sinus  cavernosus  eingewachsen,  nach  vorn,  nimmt 
Fäden  aus  dem  die  Carotis  interna  umgebenden ,  sympathischen 
Nervengeflechte  auf,  anastomosirt  mit  dem  Nervus  trochlearis ,  und 
sendet  den  feinen  Nervus  recurrens  Arnoldi  nach  rückwärts  zum 
Tentorium  cerebelli.  Dann  geht  er  durch  die  Fissura  orbitales  superior 
in  die  Augenhöhle,  wo  seine,  schon  vor  dem  Eintritte  in  diese  Höhle 
sieh  isolirenden  drei  Zweige,  zu  ihren  verschiedenen  Territorien  aus 
einander  treten.    Diese  Zweige  sind: 

a)  Der  Thränennerv,  Nervus  lacrymalis.  Er  geht  am  oberen 
Rande  des  Rechts  externtis  zur  Thränendrtise ,  verbindet  sich  ge- 
wöhnlich durch  einen  Nebenast  mit  dem  Joch- Wangennerv,  versorgt 
die  Glandula  lacrimalis  (?),  die  Conjunctiva,  und  die  Haut  in  der 
Umgebung  des  äusseren  Augenwinkels. 

b)  Der  Stirnnerv,  Nervus  frontalis.  Er  liegt  gleich  unter 
dem  Dache  der  Orbita,  und  theilt  sich,  halbwegs  zwischen  Foramen 
opticum  und  Margo  supraorfjitalis,  in  zwei  Aeste: 

a)  Der  Nervo»  supratrochleari» ,  ISuft  über  den  Musculus  trochleari*  nach 
innen  und  vorn,  geht  mit  dem  Nervus  infralrochUaris  eine  Verbindung  ein,  und 
verlässt  über  der  Rolle  die  Augenhöhle,  um  die  Haut  de»  oberen  Augenlids  und 
der  8tirne  zu  versehen. 

ß)  Der  Nervus  supraorhifalis,  die  unmittelbare  Fortsetzung  des  Nervus  fron- 
talis, begiebt  sich,  gewöhnlieh  in  zwei  Zweige  getheilt,  durch  die  Incisura  supra- 
orbitalis  zur  Stirne,  um  in  der  Haut  derselben  bis  zum  Scheitel  hinauf  sich  zu 
verbreiten.  Das  ubere  Augenlid  erhält  von  ihm  seine  Nervi  palpebrales  superiores. 
x  und  ß  betheilen  den  Corrugator ,  den  Frontalis  und  Orbicularis  mit  Zweigen, 
und  anastomosiren  theila  unter  einander,  theils  mit  den  begegnenden  Aesten  des 
siebenten  Nervenpaares,  ß  soll  noch  überdies«  in  der  Incimra  supraorbitalis  einen 
feinsten  Zweig  zur  Auskleidungsmembrau  des  Sinus  frontalis  senden  (Kobelt). 

Ist  die  Incisura  supraorbitalis  zu  unbedeutend,  um  den  Nervut  supraorbi- 
talis aufnehmeu  zu  können,  so  geht  nur  ein  Zweig  des  Nerven  dnreh  die  Incisur, 
—  der  andere  Zweig  aber  schwingt  sich  einfach  um  das  innere  Ende  des  Margo 
supraorbitalis  zur  8tirn  empor.  Ist  ein  Foramen  supraorbilale  statt  der  Incisur 
vorhanden,  so  tritt  der  Nerv  nicht  durch  das  Loch,  sondern  über  den  Margo 
supraorbitalis  weg  zur  Stirn.  So  sehe  ich  es  wenigstens  an  den  Präparaten  dieses 
Nerven,  welche  ich  verglichen  habe. 

c)  Der  Nasen- Augennerv,  Nervus  naso-ciliaris,  liegt  anfangs 

neben  der  Arteria  ophthalmica  an  der  äusseren  Seite  des  Sehnerven, 

also  tiefer  als  die  beiden  vorhergegangenen  Zweige  a  und  b,  tritt 

mit  dem  Abducens  durch  den  gespaltenen  Ursprung  des  Musculus 

rectus  externtis  hindurch,  giebt  hierauf  die  lange  Wurzel  des  Ciliar- 
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knoten  ab  (Radix  longa  s.  sensitiva  ganglii  ciliaris,  §.  360),  schlägt 
sich  über  den  Nervus  opticus  nach  innen,  schickt  hier  noch  1—2 
Ciliarnerven  ab,  und  theilt  sich  zwischen  Obliquus  superior  und 
Rectus  internus  in  den  Nervus  ethmoidalis  und  infratrochlearis. 

a)  Der  Nervus  ethmoidalis  dringt  durch  da«  Foramen  ethmoidale  anieriu* 
in  die  Schiidelhöhle ,  und  von  da  gleich  wieder  durch  das  vorderBte  Loch  der 
Irmina  cribrosa  in  die  Nasenhöhle.  Hier  giebt  er  einen  Jiamus  septi  narium  zum 
vorderen  unteren  Abschnitt  der  senkrechten  Nasenscheidewand,  lagert  sich  sodann 
in  einer  Furche  an  der  inneren  Fläche  des  Nasenbeins  ein,  giebt  daselbst  2  —  3 
Fäden  zum  vorderen  Bezirk  der  äusseren  Nasenhöhlenwand,  und  gelangt  schliess- 
lich zwischen  dem  Nasenbein  und  der  Cartilago  triangularis  nasi  zur  Haut  der 
äusseren  Nase. 

Luschka  entdeckte  einen  sehr  feinen  und  constanten  Ast  des  Nervus  naso 
riliaru,  welcher  durch  das  Foramen  ethmoidale  posterius  in  die  Schädelhöhle,  und 
von  da  unter  dem  vorderen  Rande  der  oberen  Fläche  des  Keilbeinkörpers  in  den 
Sinus  sphenovlali*  und  in  eine  hintere  Siebbeinzelle  gelangt,  wo  er  sich  in  der 
Schleimhaut  dieser  Cavitäteu  auflöst.  Luschka  nannte  diesen  Nerven:  Nervu* 
spheno-ethmoidali*  (Müller'*  Archiv.  1867).  Er  hat  die  Feuerprobe  des  Mikroskops 
bestanden. 

ß)  Der  Nervus  infratrochlearis  geht  an  der  inneren  Augenhöhlenwand,  mit 
dem  Nervus  supratrochlearis  anastomosirend,  zur  Rolle.  Er  verlässt,  unter  dieser 
hervorkommend,  die  Augenhöhle  über  dem  Ligamentum  palpebrulc  internnm,  und 
verliert  sich  in  der  Haut  der  Nasenwurzel,  im  oberen  Augenlid,  und  in  der  Glu- 
bella.  Tliränensack,  Thränencarunkel,  Bindehaut,  werden  von  ihm  noch  vor  seinem 
Austritte  aus  der  Orbita  versehen. 


§.  356.  Zweiter  Ast  des  fünften  Paares. 

Der  zweite  Ast  des  Quintus,  Ramus  supramaxillaris,  sensitiv 
wie  der  erste,  verlässt  die  Schädelhöhle  durch  das  Foramen  rotun- 
dum  des  Keilbeins,  durchzieht  die  Flügel -Gauniengrube  in  der 
Richtung  zur  Fissura  orhitalis  inferior,  und  entlässt  während  dieses 
Laufes  folgende  Aeste : 

a)  Den  Nervus  zygomaticus  s.  subcutanem  malae,  Jochwangen- 
uerv.  Dünn  und  weich,  tritt  er  durch  die  Fissura  orhitalis  inferior 
in  die  Augenhöhle,  und  theilt  sich  alsbald  in  zwei  Zweige,  welche 
als  Ramus  temporalis  und  molaris  unterschieden  werden. 

Der  erste  anastomosirt  mit  dem  Thränennerv,  zieht  an  der  äusseren  Wand 
der  Orbita  nach  vorn,  um  durch  einen  Kanal  des  Jochbeins  (Canalis  zygomaticus 
temporalis)  in  die  Schläfegrube  überzutreten,  in  welcher  er  sich  nach  vor-  und 
aufwärts  richtet,  um  am  vorderen  Rande  des  8chläfemuskels,  einen  Zoll  über  dem 
Jochbogeu,  die  Faseia  temporalis  zu  durchbrechen,  und  in  der  Haut  der  Schläfe 
sich  zu  verbreiten.  Der  zweite,  näher  an  dem  Boden  der  Augenhöhle  nach 
vorn  strebend,  gelangt  durch  den  C'anatis  zggnmnticus  facialis  zur  Haut  der  Wan- 
gengegend.  Beide  Zweige  auastomosireu  in  ihren  peripherischen  Verzweigungen 
zahlreich  mit  jenen  des  Oommunicans  faeiei. 
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b)  Den  Nereus  alveolaris  mperivr,  oberer  hinterer  Zahn- 
nerv. Er  zieht  am  Tuber  maxillare  herab,  und  theilt  sich  in  zwei 
Zweige.  Der  erste  durchbohrt  den  Ursprung  der  oberen  Portion 
des  Buccinator,  und  geht  zur  Mundhöhlenschleimhaut  und  zum 
Zahnfleisch  des  Oberkiefers.  Der  zweite  tritt  durch  ein  Foramen 
maxillare  superius  in  den  oberen  Alveolarkanal  ein,  als  Nervus  den- 
talis  superior  posterior,  läuft  zwischen  den  beiden  Platten  der  Ge- 
sichtswand des  Oberkiefers  bogenförmig  nach  vorn,  um  theils  die 
Schleimhaut  der  Highmorshöhle  und  die  Pulpa  der  Mahlzähne  zu 
versorgen,  theils  mit  dem  gleich  anzuführenden,  vom  Nervus  infra- 
orbitalis entstehenden  Nereus  dentalis  superior  anterior  schlingenformig 
sich  zu  verbinden. 

c)  Die  Nervi  pterygopalatini  s.  spheno-palatini,  Keilgaumen- 
nerven, zwei  kurze  Nerven,  welche  zu  dem  in  der  Tiefe  der  Fossa 
pterygo-palatina  gelegenen  Flügel-Gauraenknoten  (Ganglion  pterygo- 

spheno-palatinum)  treten.  §.  361. 

d)  Der  Nervtts  infraorbitalis  ist  die  eigentliche  Fortsetzung  des 
zweiten  Quintus-Astes.  Er  gelangt  durch  den  Canalis  infraorbitalis 
zum  Antlitz,  und  zerfährt  daselbst,  bedeckt  vom  Levator  labii  supe- 
rioris,  in  eine  Menge  strahlig  divergirender  Aeste,  die  häufig  mit 
einander  und  mit  den  Endästen  des  Communicans  faciei  anastomo- 
siren,  und  dadurch  den  sogenannten  kleinen  Gänsefuss  bilden  (Pes 
anserinus  minor).  Die  Haut  des  unteren  Augenlids,  der  Wange,  der 
Nase,  und  der  Oberlippe  wird  von  seinen  Zweigen  versorgt.  Während 
des  Laufes  durch  den  Canalis  infraorbitalis  giebt  er  den  Nervus 
dentalis  superior  anterior  ab,  welcher  zwischen  den  Platten  der  Ge- 
sichtswand des  Oberkiefers,  und  später  in  einer  Furche  an  der 
inneren,  die  Highmorshöhle  begrenzenden  Fläche  des  Knochens 
herabsteigt,  und  mit  dem  Nervus  dentalis  sup.  posterior  (oben  b)  eine 
Schlinge  (Ansa  supramaxillaris)  bildet,  welche  sich  in  einem  nach 
unten  convexen  Bogen  längs  des  Bodens  der  Highmorshöhle,  vom 
Eckzahn  bis  zum  Weisheitszahn  erstreckt.  Die  aus  dem  convexen 
Hände  der  Schlinge  hervorgehenden  Aestchen  bilden  den  Plexus 
dentalis.  Dieser  Plexus  durchzieht  die  kleinen  Kanälchen  des  Pro- 
cessus alveolaris  des  Oberkiefers,  schickt  scino  grösseren  Zweige 
zu  den  Wurzelkanälen  der  Mahl-  und  Backenzähne,  seine  feineren 
Zweigchen  aber  in  die  schwammige  Knochenmasse  zwischen  den 
Zahnwurzeln,  von  welcher  sie  in  das  Zahnfleisch  übertreten. 

Einen  halben  Zoll  über  der  Wurzel  des  Augenzahns  bilden  einige  vom 
Xrrvita  dentalis  superior  anterior  abgegebene  Zweigehen  ,  durch  Anastomose  mit 
einem  Faden  des  .Verr«*  nasalis  posterior  mfdiu*,  welcher  die  seitliche  Nasenwand 
nach  aussen  durchbohrt,  einen  platten,  1'"  breiten  und  rundlichen  Knoten,  Ganglion 
Bochdulckii  s.  suprainaxillare,  oder  oft  nur  ein  dichtgenetztes  Geflecht,  welches 
iu  einer  kleinen  Höhle  der  vorderen  Wand  der  Higlimorshöhlc  eingeschlossen  ist. 
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i.  357.  Dritter  Art  de*  fünften  Fiutm. 


Diese»  Ganglion  steht  allenthalben  mit  den  Zweigchen  de»  Plexus  deidatis  in 
Verbindung,  und  setzt  sich  nach  innen  und  unten  in  ein  Fadengeflecht  fort, 
welche»  die  schwammige  Knochensubstanz  des  Processus  a/veolaris  de»  Ober- 
kiefers durchdringt,  und  mit  seinen  letzten  Ausläufern  die  Schleimhaut  de»  Boden» 
der  Nasenhöhle,  die  Schneidezähne,  den  Eckzahn,  das  Zahnfleisch,  und  die  vor- 
derste Partie  des  harten  Gaumens  versieht,  wo  os  mit  den  hieher  gelangten  Aesten 
der  Nervi  nasale*  und  des  Nervus  naso-palatinus  anastomosirt. 

Zuweilen  tritt  zwischen  dem  Nervus  dentalis  superior  anterior  und  posterior 
noch  ein  medius  auf,  welcher  sich  gleichfalls  an  der  Bildung  des  Plexus  dentalis 
betheiligt.  —  Auch  der  zweite  Ast  des  Quintus  sendet  noch  in  der  Schüdelhöhle 
einen  Ramus  recurrens  zur  harten  Hirnhaut,  welcher  den  Stamm,  oder  den  vorderen 
Ast  der  Arteria  meninyca  media  begleitet.  Ebenso  der  dritte  Ast  des  Quintus. 
•  F.  Arnold,  über  die  Nerven  der  harten  Hirnhaut,  in  der  Zeitschrift  der  Gesell- 
schaft der  Wiener  Aerzte,  1861.) 

§.  357.  Dritter  Ast  des  fünften  Paares. 

Der  dritte  Ast  des  Quintus,  Ramus  infranuwillaris ,  wird 
durch  eine  Summe  von  Fasern,  welche  aus  dein  Ganylion  Gasseri 
stammen ,  und  durch  die  ganze  vordere  motorische  Wurzel  des 
Quintus ,  welche  an  der  inneren  Seite  des  Ganglion  tangirend  vor- 
beizieht ,  zusammengesetzt.  Beide  mischen  sich  alsbald  zu  einem 
kurzen,  platten,  grobgefloehtenen  Nervenstamm.  Dieser  tritt  durch 
das  Foramen  ovale  des  Keilbeins  aus  der  »Schädelhöhle  heraus,  sendet 
einen  von  Luschka*)  als  Nervus  spinosus  beschriebenen  Ast  durch 
das  Foramen  spinosum  des  Keilbeins  zur  mittleren  harten  Hirnhaut- 
arterie, und  theilt  sich,  gleich  unter  seinem  Austrittsloche,  in  zwei 
Gruppen  von  Zweigen. 

I.  Die  schwächere  dieser  beiden  Gruppen,  der  Lage  nach  die 
äussere,  enthält  die  grössere  Summe  der  Fäden  der  motorischen 
Wurzel  des  Quintus,  und  erzeugt  deshalb  vorzugsweise  nur  moto- 
rische Acste  für  die  Muaculatur  des  Unterkiefers  (mit  Ausnahme 
des  Biventer)  und  für  den  Tensor  veli  palatini.    Diese  Acste  sind: 

a)  Der  Nervus  massetericus.  Kr  dringt  durch  die  Incisnra  semi- 
lunaris  zwischen  Kronen-  und  Gelenkfortaatz  des  Unterkiefers 
von  innen  her  in  den  Musculus  masseter  ein.  Zweigchen  zum 
Kiefergclenk. 

b)  Die  Nervi  temporales  profnndi,  ein  vorderer  und  hinterer, 
krümmen  sich  an  der  Schläfenfläche  des  grossen  Keilbeinflügels  zum 
Musculus  temporalis  empor,  an  dessen  Inuenfläche  sie  eintreten. 

Der  vordere  stärkere  ist  nicht  selten  ein  Ableger  des  Nervus  Luccimitorius 
(daher  die  von  Paletta  gebrauchte  Benennung  für  beide  als  Nervut  crotaphitico- 
öuecinatorius),  und  der  hintere,  schwächere,  ein  Zweig  de»  Nervus  massetericus. 


*)  Luschka,  die  Nerven  der  harten  Hirnhaut.    Tiib.,  18M),  uud  Mütter 's 
Archiv,  1853. 
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c)  Der  Nervus  buccinatorius  zieht  zwischen  Schläfen-  und 
äusserem  Flügel muskel,  oder  letzteren  durchbohrend,  zum  Mttsciäus 
bnccinator  herab.  Kr  lässt  unstreitig  Fasern  in  diesem  Muskel  zu- 
rück, giebt  auch  zu  einigen  Muskeln  der  Mundöffnung  Zweige,  ver- 
liert sich  aber  vorzugsweise  in  der  Schleimhaut  der  Backe. 

d)  und  e)  Der  Nervus  pterygoideus  internus  et  externus,  für  die 
gleichnamigen  Muskeln  des  Unterkiefers.  Der  internus  und  ein  für 
den  Tensor  veli  palatini  bestimmter  Zweig  -desselbon,  durchbohrt  das 
Ganglion  oticum  (§.  362). 

Der  exfermu  ist  oft  ein  Ast  des  Nervu»  buccina/oritu .  und  zuweilen  auch 
doppelt.  Der  intern w  entspringt  in  der  Regel  ans  der  inneren  Fläche  des  noch 
ungeteilten  dritten  Quintusastes,  dicht  unter  dem  Foramen  ovale. 

II.  Die  zweite,  stärkere  Gruppe  von  Zwoigen  des  dritten  Astes 
(der  I>age  nach  die  innere),  wird  vorwaltend  durch  die  sensitiven, 
aus  dem  Ganglion  Gasseri  kommenden  Fäden  gebildet,  und  besteht 
aus  folgenden  drei  Nerven: 

a)  Der  oberflächliche  Schlätenerv,  Nervus  temporalis 
superficialis  s.  auriculo  -  temporalis ,  umfasst  mit  seinen  beiden  Ur- 
sprungswurzeln die  mittlere  Arterie  der  harten  Hirnhaut,  und  schwingt 
sich  hinter  dem  Gclenkfortsatz  des  Unterkiefers,  und  von  den  Acini 
der  Parotis  umgeben,  zur  Schläfegegend  auf,  wo  er  in  zwei  Endäste 
zerlallt,  deren  hinterer  den  Attrahens  anriculaef  die  Haut  der  con- 
eaven  Fläche  der  Ohrmuschel,  und  theilweise  auch  jene  des  äusseren 
Gehörganges  (vordere  Wand)  versorgt,  während  der  vordere  dicht 
hinter  der  Arteria  temporalis  superficialis  liegt,  und  sich  als  Hautnerv 
in  der  Schläfegegend  ausbreitet. 

Während  der  oberflächliche  Schläfenerv  von  der  Parotis  umschlossen  wird, 
anastomosirt  er  mit  den  Gesichtsästcn  des  Communirayi»  fanei  durch  zwei  Zweige, 
welche  aber  nicht  bei  ihm  bleiben,  sondern  als  Sccrctionsnerven  sich  in  den  Acini 
der  Parotis  auflösen.  Ein  Zweigchcn  seines  hinteren  Astes  (Nrrvn*  memhranae 
tympani)  dringt  an  der  oberen  Wand  des  Gehörganges  bis  zum  Trommelfell  vor. 

b)  Der  Zungennerv,  Nervus  lingualis,  nimmt  bald  unter 
seinem  Ursprünge  die  Oiorda  tympani  (§.  363)  unter  einem  spitzigen 
Winkel  auf,  und  geht  mit  ihr  vereinigt,  zwischen  dem  Untorkieferast 
und  dem  inneren  Seitenbando  des  Kiefergelenkes,  anfangs  an  der 
äusseren  Seite  dos  Musculus  stylo-glossus ,  dann  an  jener  des  hyo- 
glossus  bogenförmig  nach  vorn  und  unten.  Er  versorgt  den  Arcus 
palato-glossus ,  die  Schleimhaut  des  Bodens  der  Mundhöhle,  und 
schickt,  während  er  über  die  Glandula  submaxUlaris  weggeht,  1—2 
Zweigchen  zum  Ganglion  submaxillare  und  zur  Glandula  mblingualis. 
Er  anastomosirt  mit  den  Aesten  des  Zungenfleischnerven,  und  spaltet 
sich  in  8 — 10  eigentliche  Zungennerven,  welche  zwischen  Hyo- 
glossus  und  Genio-glossus  in  das  Fleisch  der  Zunge  eindringen,  das- 
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selbo  von  unten  nach  oben  durchsetzen ,  und  sich  in  den  Papillen 
der  Zunge,  mit  Ausnahme  der  vallatae,  und  auch  vieler  fliformes, 
auflösen.  Es  ist  noch  immer  unentschieden,  ob  der  Nervus  lingualis 
Mob  Tastnerv,  oder  auch  Geschmacksnerv  der  Zunge  ist. 

Reraak  entdeckte  an  den  feineren  Ratificationen  des  Herrn*  linguuli* 
zahlreiche  kleine  Ganglien.  An  den  stärkeren  Aesteu  dieses  Nerven  finden  sie 
sich  beim  Menschen  nicht,  wohl  aber  beim  Schafe  und  beim  Kalbe.  {Müller'* 
Archiv.  1852.  pag.  58.) 

c)  Der  eigentliche  Unterkiefernerv,  Nervus  mandibularis, 
liegt  hinter  dem  Nervus  lingualis,  mit  welchem  er  durch  1 — 2  Fäden 
zusammenhängt,  steigt  an  der  äusseren  Seite  des  Musculus  ptery- 
(joideus  internus  zur  inneren  Oeffnung  des  Unterkieferkanals  herab, 
und  theilt  sich  hier  in  drei  theils  motorische,  theils  sensitive  Aestc: 

«)  Nervut  mylo-hyoideu*,  welcher  in  dem  Sulai*  mylo-hyoidcu*  des  Unter- 
kiefers nach  vorn  zieht,  und  sich  im  Mutculu*  mylo-hyoideu*,  und  im  vorderen 
Bauche  des  Biventer  maxillac  verliert. 

ß)  Nervtut  aiveolari*  inferior,  welcher  mit  dem  gleich  zu  erwähnenden 
Nervu*  menlali*  in  den  Unterkieferkaual  einzieht,  und  sich  in  diesem  zu  einem 
Geflechte  auflöst,  welches  die  Arteria  aiveolari*  inferior  umstrickt,  durch  jeden 
Zahnwurzelkanal  einen  Aussendling  zur  Pulpa  denti*  gelangen  lasst,  und  die 
schwammige  Substanz  des  Zahnlückenrandes  des  Unterkiefers,  so  wie  das  Zahn- 
fleisch desselben  mit  seinen  letzten  Zweigchen  versorgt. 

Y)  Der  Nervu*  mentuli*  trägt  zur  Bildung  des  Geflechtes  im  Unterkiefer- 
kanal bei,  durch  Abzweigung  feiner  Ffidcheu,  deren  Verlust  ihn  nicht  so  sehr 
schwächt,  dass  er  nicht  als  ansehnlicher  Nervenstamm  durch  die  vordere  oder 
Kinnöffnung  des  Kanals  herauskäme,  um,  bedeckt  vom  Deprestor  anguli  ori»,  in 
einen  Fächer  von  Zweigen  zu  zerfallen,  welche  die  Haut,  Schleimhaut,  und  Mus- 
culatur  der  Unterlippe  und  des  Kinns  versorgen,  und  mit  dem  Nervu*  subcutanem 
maxillae  inferiori*  vom  Communican»  faciei  anastomosiren. 


§.  358.  Physiologisches  über  das  fünfte  Nervenpaar. 

Durch  Vivisectionen  und  durch  pathologische  Erfahrungen  kam 
man  zur  Ueberzeugung ,  dass  die  hintere  Wurzel  des  Quintus  sen- 
sitiv, die  vordere  motorisch  ist,  —  ein  Verhältniss,  welches  bei  allen 
Rückenmarksnerven  wiederkehrt.  Das  Ganglion  Gasseri  entspricht, 
wenn  auch  nicht  durch  seine  Lage,  doch  gewiss  durch  seine  physiolo- 
gische Bedeutung,  den  Intcrvertebralganglien  der  Rückenmarksnerven. 
Reizung  der  vorderen  Wurzel,  welche  nach  dem  gowichtigen  Zeug- 
nisse Arnold's  an  der  Bildung  des  Ganglion  Gasseri  keinen  Anthcil 
hat,  erregt  bei  Vivisectionen  Beissbewegungcn  des  Kiefers  und 
Klappern  der  Zähne,  —  an  der  hinteren  Wurzel  dagegen  die  hef- 
tigsten Schmerzäusserungen. 

Nach  der  Trennung  der  hinteren  Wurzel  des  Quintus,  oder  Aufhebung  ihrer 
Leitung  durch  pathologische  Momente,  verlieren  die  Haut  der  Stirn  und  Schläfe, 
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die  Conjunctiva,  die  Nasen-  und  Mundschleimhaut,  die  Lippen  uud  die  Zunge 
ihre  Empfindung,  während  durch  Trennung  der  vorderen  Wurzel  Lahmung  der 
Kiefermuskeln  eintritt.  Die  Vernichtung  der  Empfindung  in  den  genannten  Flä- 
chen wird  es  nie  zu  Reflexbewegungen  kommen  lassen,  welche  sonst  auf  die  Rei- 
zung derselben  zu  erfolgen  pflegen.  Die  Augenlider  schliessen  sich  nicht  mehr, 
wenn  die  Conjunctiva  mechanisch  gereizt  wird;  auf  Kitzeln  in  der  Nnse  entsteht 
weder  Schnauben  noch  Niesen;  die  Zunge  fühlt  den  C'ontact  der  Nahrungsmittel 
nicht,  obwohl  sie,  wegen  Unverletztheit  des  Serviu  t/losso-pharyngeu»,  noch  für 
gewisse  Qeschmackseindrücke  erregbar  bleibt.  Ein  Thier,  welchem  die  sensitiven 
Quintuswnrzeln  an  beiden  Seiten  durchgeschnitten  wurden,  überlebt  diese  Operation 
längere  Zeit,  und  benimmt  sich,  da  es  au  dem  grössteu  Theile  seines  Kopfes 
keine  Empfindung  hat,  so,  als  wenn  der  Kopf  nicht  mehr  zu  seinem  Rumpfe  ge- 
hörte. —  Findet  am  Meusrhen  die  Lähmung  der  .sensitiven  Wurzel  nur  auf  einer 
Seite  statt,  so  wird  auch  die  Empfindungslosigkeit  (Anästhesie)  nur  eine  halb- 
seitige sein  können.  Ein  Glas  au  die  Lippen,  oder  ein  Löffel  in  den  Mund  ge- 
bracht ,  werden  nur  auf  der  einen  Seite  empfunden  werden  ,  und  den  Eindruck 
hervorbringen,  als  wären  sie  gebrochen.  Kommt  der  Bissen  beim  Kauen  auf  die 
gelähmte  Seite  der  Mundhöhle,  so  ineint  der  Kranke,  dass  er  ihm  aus  dein  Munde 
gefallen  sei.  Er  fühlt  es  nicht,  wenn  er  sich  in  die  Zunge  beisst,  und  dieser  Un- 
empfindlichkeit  wegen  erleidet  die  Zunge  beim  Kauen  die  grössten  methanischen 
Unbilden,  welche  zu  hartnäckigen  Geschwüren  führen  können. 

Die  Gesichtszweige  des  zweiten  und  dritten  Quintusastes  wind  vorzugs- 
weise der  Sitz  der  als  Fothergill'scher  Gesichtssehmerz  bekannten  Neuralgie.  Der 
erste  Ast  unterliegt  dieser  furchtbaren  Krankheit  weit  seltener.  Vielleicht  liegt 
die  Ursache  darin,  dass  die  sensitiven  Zweige  des  zweiten  und  dritten  Astes  durch 
mehr  weniger  lange  und  enge  Knochenkaiiale  ziehen,  in  welchen  es  durch  krank- 
hafte Veranlassungen  der  verschiedensten  Art  weit  leichter  zu  einem  Missvcr- 
hältnissc  zwischen  Kanal  und  Inhalt  kommen  kann ,  als  an  den  Gesichtszweigen 
des  ersten  Astes,  deren  Verlauf  durch  keine  Kimchenkanäle  vorgeschrieben  ist. 

Auf  Resectiou  des  Quiutus  stellen  sich  auffallende  Ernährungsstörungen 
ein,  welche  sich  durch  Entzündung  und  Auflockerung  der  Conjunctiva,  vermehrte 
Schleimabsonderung,  Füllung  der  vorderen  und  hinteren  Augenkammer  mit  Ex- 
sudat, Mattwerden  und  Erosionen  der  Hornhaut,  acute  Erweichung  derselben  und 
der  übrigen  Augenhäute  ,  endlich  durch  Bersten  des  Bulbus  ,  und  durch  Schorf- 
bildung an  Nase,  Kinn  und  Wangen  aussprechen.  An  diesen  Erscheinungen 
müssen  die  dem  Quintus  beigemischteu  sympathischen  Fasern  aus  dem  Plexit* 
caroticiu  entschiedenen  Antheil  haben. 

Longet  erhebt  den  Xervu»  linyuaiu  zum  Gesehmacksuerv.  Auch  mir 
scheint  Panizza's  Ansicht,  nach  welcher  dieser  Nerv  keine  speeifischc  Ge- 
schmacksempfindung erregen,  sondern  nur  der  Tastnerv  der  Zunge  sein  soll,  um 
so  mehr  zweifelhaft,  als  chirurgische  Erfahrungen  die  Theilnahmc  des  Ncrvm 
lingualia  am  Geschmackssinne  bestätigen.  Lisfranc  sah  nach  Exstirpation  eines 
Unterkieferstückes,  mit  welchem  zugleich  ein  Stück  des  Seren*  linyttalU  heraus- 
genommen wurde,  den  Geschmack  auf  der  entsprechenden  Zungenhälfte  ver- 
schwinden. Ich  kann  überhaupt  die  Berechtigung  nicht  einsehen,  einen  specitischen 
Geschmacksnerven  iu  der  Zunge  zu  statuireu,  da  man  durch  sehr  einfache  Versuche 
an  sich  selbst  die  Ueberzeugung  gewinnen  kann,  dass  die  verschiedenen  Nerven 
aller  den  htfimu»  faudum  umgebenden  Schleimhautpartien,  zur  Vermittlung  von 
Geschmacksempfindungen  coneurriren ,  und  man  deu  Geschmack  eines  auf  die 
Zunge  gelegten  Körpers  um  so  deutlicher  wahrnimmt,  je  allseitiger  er  mit  den 
Mundhöhlenwänden  beim  Kauen  in  Contact  gebracht  wird,  und  je  leichter  er  im 
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810  §.  369.  Uauglion  am  Kluften  Paar«.  Ganglion  Uasstri.    j.  360.  Oangltou  ciliar*. 


Von  den  älteren  Schriften  über  du  fünfte  Paar  verdienen  genannt  zu 
werden:  J.  F.  Meckel,  de  quinto  pare  nervornm.  Gotting.,  1748.  Ein  noch  immer 
classisches  Werk.  —  Ä.  B.  Hirsch,  disquisitio  anat  paris  quinti.  Vindob.,  1765. 
—  Specielle  Beschreibungen  einzelner  Quintuafiste  gaben:  J.  B.  Paletta,  de  nervia 
crotaphitico  et  buccinatorio.  Mediol.,  1784.  —  J.  G.  Haast,  de  nervo  maxillari 
superiore.  Lips..  1793.  —  G.  Schumacher,  über  die  Nerven  der  Kiefer  und  dea 
Zahnfleisches.  Bern,  1839.  —  J.  A.  Hein,  über  die  Nerven  de«  Gaumensegels,  in 
Müller'»  Archiv.  1844.  —  V.  Bochdalek,  neue  Untersuchungen  der  Nerven  de« 
ober-  und  Unterkiefers,  in  den  medicin.  Jahrbüchern  Oesterr.  1836.  XIX.  Bd. 
Derselbe,  über  die  Nerven  des  harten  Gaumens,  ebendaselbst,  1842.  L  Heft. 

§.  350.  Ganglien  am  fünften  Paare.  Ganglion  Gasseri. 

Die  mit  dem  Quintus  in  Verbindung;  stehenden  Ganglien  ge- 
hören nicht  ihm  allein,  sondern  zugleich  dem  Sympathicus  an,  da 
sich  in  jedes  derselben  sympathische  Nerventaden  verfolgen  lassen. 
Sie  können  jedoch  hier  am  passendsten  ihre  Erledigung  finden,  weil 
die  Betheiligung  dos  fünften  Paares  an  ihrer  Bildung,  jene  des 
Sympathicus  in  sehr  auffallender  Weise  überwiegt. 

Das  erste  und  zugleich  grösste  Ganglion  am  Quintus  ist  das 
Ganglion  semilunare  Gasseri.  Seine  Lage  und  Gestalt  ist  aus  §.  355 
bekannt.  Es  hat  nicht  die  ovale  Form  gewöhnlicher  Ganglien,  son- 
dern ist  halbmondförmig.  Nur  die  hintere  sensitive  Wurzel  des 
fünften  Nervenpaares  tritt  in  den  coneaven  Band  des  Ganglion  ein, 
während  aus  dem  convexen  die  drei  Zweige  diesos  Paares  abgehen. 

Seine  plattgedrückte  Gestalt  wird  durch  seinen  filteren  Namen:  Taenia 
nervosa  Hattert,  ausgedrückt.  Hall  er  zählte  das  Ganglion  Gasseri  nicht  unter  die 
Ganglien.  Ein  Wiener  Anatom,  R.  B.  Hirsch,  wies  ihm  erst  diese  Stellung  zu, 
und  nannte  es,  seinem  sonst  nicht  bekannten  Lehrer  zu  Ehren,  Ganglion  Gasseri. 
Die  untere  innere  Fläche  des  Ganglion  Gasseri  nimmt  aus  den  sympathischen 
Nervengedechten,  welche  die  Carotis  interna  im  Sinns  cavernosus  umspinnen,  Ver- 
bindungsfäden auf.  Sein  mikroskopischer  Bau  stimmt  mit  jenem  der  Interver- 
tebralganglien  überein,  §.  370. 

§.  3ti0.  Ganglion  ciliare. 

Das  Ganglion  ciliare  ist  ein  rundlich-viereckiges  Knötchen  von 
1"'  Durchmesser,  liegt  im  hintersten  Theile  der  Augenhöhle  zwi- 
schen Recfm  externus  und  Nervus  opticus,  nimmt  an  seinem  hinteren 
Kando  drei  Wurzeln  auf,  und  giebt  am  vorderen  Bande  viele 
Aeste,  die  sogenannten  Ciliarnerven  ab. 

a)  Wurzeln  des  Ciliarknotens  sind: 

a)  Die  Radix  brevis  s.  motoria  vom  Nervus  oetdonwtorius. 
$)  Die  Radix  longa  s.  sensitiva  vom  Nervus  naso-ciliaris. 
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7)  Die  Radix  sympathica  (trophica ,  Bömberg).  Aus  dem 
riejLit*  caroticus  im  Sinns  cavernosus  entsprungen,  geht  sie  durch  die 
Fissura  orbitalis  superior  zum  Ganglion  ciliare  selbst,  oder  zu  dessen 
Radix  longa. 

Diese  ausnahmslos  vorkommenden  Wurzeln  werden  zuweilen  durch  andere 
vermehrt  Solche  sind:  1.  Die  von  mir  beschriebene  Radix  inferior  longa»,  recur- 
rens, aus  dem  Nervus  naso-cil iaris  jenseits  des  Sehnerven ,  oder  aus  einem  freien 
Ciliarnerven  stammend.  Sie  läuft  unter  dem  Nervus  opticus  zum  Ciliarganglion 
zurück,  und  bildet  mit  dem  über  ihm  liegenden  Stücke  des  Nervus  naso-cüiaris 
einen  Nervenring ,  durch  welchen  der  Nervus  opticus  durchgesteckt  ist.  Häufig 
geht  sie  nicht  direct  zum  Knoten,  sondern  zum  innersten  Nervus  ciliaris,  an  wel- 
chem sie  zum  Ganglion  ciliare  zurückläuft.  (8iehe  meine  Abhandlung:  Berichti- 
gungen über  das  Cyliarsystcm  des  menschlichen  Auges,  in  den  med.  Jahrb. 
Ocstcrr.  28.  Bd.  I.  Stück.)  Ihr  Vorkommen  erklart  hinlänglich  das  von  mehreren 
Autoren  beobachtete  Fehlen  der  Radix  longa,  da  beide,  als  Zweige  desselben 
Nerven,  einander  vertreten  können.  —  2.  Eine  Wurzel  aus  dem  Nervus  lacrymali*, 
welche  sich  zur  Radix  longa  begiebt  {Schlemm,  Observ.  nenrol.  Berol.,  1834. 
pag.  18).  —  8.  Eine  vom  Ganglinn  sjdieno-palatinum  durch  die  Fissura  orhi'alis 
inferior  heraufkommende  Wurzel  (Tiedemann),  welche  ich  jedoch,  auf  mikro- 
skopische Untersuchung  ihrer  Fasern  gestützt,  für  eine  fibröse  Trabecula  halte, 
was  von  Beck  auch  für  die  vom  Ganglion  spheno-palatinunt  zum  Stamme  des 
Sehnerven  entsandte  Anastomose  bestätigt  wurde.  —  Der  von  Otto  geseheue  Fall, 
wo  die  Radix  longa  (und  der  Nervus  naso-cil iaris)  aus  dem  Nereus  aMucens  ent- 
steht, ist  eine  der  seltsamsten  Anomalien.  Ueber  diese  Anomalien  enthält  Weit- 
läufiges MüHn-'s  Archiv,  1H40,  und  Scitzcr,  Bericht  von  einigen  nicht  häufig  vor- 
kommenden Variationen  der  Augen  nerven ,  Kopenhagen,  184ö,  so  wie  Beck, 
über  die  Verbindung  des  Sehnerven  mit  dem  Augen-  und  Nasenkuoten,  Heidel- 
berg, 1847. 

b)  Aeste  des  Ciliarknotens. 

Sie  heissen  Ciliar  nerven ,  und  gehen  10—16  an  Zahl,  aus 
dem  oberen  und  unteren  Ende  des  vorderen  Randes  des  Ganglions 
in  zwei  Bündeln  hervor.  Das  schwächere  Bündel  geht  zwischen 
dem  Nereus  opticus  und  dem  Rechts  extemns,  das  stärkere  zwischen 
Nervus  opticus  und  Rectus  inferior  zur  hinteren  Peripherio  des 
Bulbus,  dessen  Selerotica  sie  durchbohren,  um  zwischen  ihr  und 
Choroidea  nach  vorn  zum  Musculus  ciliaris  (Tensor  choroidcae)  zu 
ziehen,  in  welchem  sie  sich  zu  einem  Geflechte  verbinden.  Aus 
diesem  Geflechte  entspringen  1.  die  eigentlichen  Irisnorven,  2.  die 
Nerven  des  Musculus  ciliaris,  und  3.  die  Hornhautnerven  (Bochdalek). 

Einer  der  inneren  Ciliarncrvcn  wird  zur  Bildung  des  die  Arteria  ophthul- 
mica  umstrickenden  sympathischen  Geflechtes  einbezogen  ,  aus  welchem  ein  sehr 
feiner  Faden  mit  der  Arteria  centralis  retinae  in  den  Nervus  opticus  eindringen, 
und  sofort  zur  Retina  gelangen  soll.  Dieser  von  vielen  Seiten  angefeindete  Faden 
kann  nach  Ribes  und  Hirzel  auch  aus  dem  Ganglion  ciliare  stammen.  Die 
mikroskopisrhe  Untersuchung  desselben  weist  nur  Bindegewebe  und  Blutgefässe, 
aber  keine  Ncrvenelemente,  in  ihm  nach.  —  Da  auch  aus  dem  Nnvus  naso  ciliaris 
freie  Ciliarncrvcn  entstehen  (1  —  2),  welche  wie  die  aus  dem  Ganglion  entsprun- 
genen Ciliarncrvcn  verlaufen,  so  nennt  man  erstere  Neivi  ciliares  longi,  letztere 
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brevc*.    Ein  lowjm  und  ein  breoU  vereinigen  »ich  zu  einem  gemeinschaftlichen, 
unter  dem  Sehnerven  verlaufenden  Stämmchen.  —  Heck  sah  voin  Ganglion  ciliai 
feine  Aestchen  zum  Rectiu  inferior  treten.   Sie  waren  gewiss  nnr  Fortsetzungen 
der  Fasern  der  Radix  brrvu  s.  moforia. 

§.  361.  Ganglion  spheno-palatinum. 

Der  Koilgaumen-  oder  Flügclgaumenknotcn ,  Ganglion 
spheno-  s.  pterygo- palatinnm ,  s.  Meckelii,  s.  rhinicum  (ptv  Nase)  liegt 
von  reichlichem  Fett  umhüllt,  in  der  Tiefe  der  Fossa  pterygo-pala- 
tina,  hart  am  Foramen  spheno-palatinum.  Er  ist  2—3  Mal  grösser 
als  das  Ganglion  ciliare,  und  hängt  mit  dem  zweiten  Aste  des 
fünften  Paares  durch  zwei  kurze  Fäden,  Nervi  pterygo-  s.  spheno- 
palatini  (welche  die  Radix  sensitiva  des  Ganglion  darstellen)  zu 
Bommen.  Sein  nach  hinten  gerichtetes,  sich  zuspitzendes  Ende  wird 
vorzugsweise  aus  grauer  Ganglienmasse  gebildet,  während  sein  vor- 
derer breiter  Theil,  in  welchen  die  Nervi  pterygo- palatini  eintreten, 
nur  Spuren  grauer  Substanz  zeigt.  Die  Acste ,  welche  von  ihm 
abgesendet  werden,  sind: 

a)  Ramuli  orbitales,  fein  und  zart,  dringen  durch  die  untere 
Augengrubenspalte  in  die  Orbita,  und  verlioren  sich  in  der  Peri- 
orbita. Man  hat  Reiserchen  derselben  bis  in  das  Neurilemma  nervi 
optici  verfolgt  (Arnold,  Longet). 

Hierher  gehören  auch  zwei  Xervi  »pheno-tthmoidale»^  deren  Entdeckung  wir 
Luschka  verdanken.  Beide  gehen  durch  die  Füntra  orbitali*  inferior  zur  inneren 
Augenhöhlenwand.  Der  eine  gelangt  durch  das  Foramen  ethmoidale  poiliatm,  der 
andere  durch  die  Naht  zwischen  Papierplatte  des  Siebbeincs  und  Keilbcinkörpcrs 
zu  den  hintersten  Siebbeinzellen  und  zum  Sinu*  »phenoidalis. 

b)  Der  Nervus  Vidianxis.  Er  liegt  in  der  nach  hinten  gedachten 
Verlängerung  des  Ganglion.  Man  hat  ihn  lange  ftir  einen  einfachen 
Nerven  gehalten.  Er  zeigt  sich  jedoch  bei  näherer  Untersuchung 
aus  grauen  und  weissen  Fasern  zusammengesetzt,  welche,  jede  Art 
für  sich,  zwei  dicht  über  einander  liegende  Bündel  bilden.  Beide 
Bündel  laufen  durch  den  Vidiankanal  von  vor-  nach  rückwärts, 
und  trennen  sich  am  hinteren  Ende  des  Kanals  von  einander.  Das 
graue  oder  untere  Bündel  geht  zu  dem,  die  Carotis  cerebralis  vor 
ihrem  Eintritt  in  den  Canalis  caroticus  umstrickenden  sympathischen 
Geflecht,  oder  kommt  richtiger  von  diesem  Geflechte  zum  Ganglion 
spheno-palatinum  hinauf.  Es  wird  als  Nervus  petrosus  profundus 
benannt.  Das  weisse  oder  obere  Bündel  ist  der  Nervus  petrosus 
superficialis  major.  Er  durchbohrt  die  Faserknorpelmasse,  welche 
die  Lücke  zwischen  Fclsenbeinspitze ,  und  Körper  des  Koilbeins 
ausfüllt  (Fibrocartilago  basilaris) ,  gelaugt  dadurch  in  die  Schädol- 
höhle,  wo  er  sich  in  die  Furche  der  oberen  Fläche  des  Felsenbeins 
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legt,  und  durch  sie  zum  Hiatus  canalis  Fallapiae  gefuhrt  wird,  um 
sich  mit  dem  Knie  des  Communicans  faciei  zu  verbinden.  So  lautet 
die  gewöhnliche  anatomische  Beschreibung.  Nach  unserem  Dafür- 
halten dagegen  besteht  der  Nervus  pefrosus  superficialis  major  theils 
aus  Fasern,  welche  vom  Ganglion  spheno-palatinum  zum  Communi- 
cans ziehen ,  um  diesem  sensitive  Fasern  zuzuführen ,  theils  aus 
solchen,  welche  umgekehrt  vom  Communicans  zum  Ganglion  spheno- 
palatinum  herüberkommen,  und  es  ermöglichen,  dass  die  weiter 
unten  zu  erwähnenden  (f)  Nervi  palatini  descendentes  auch  gewisse 
Gaumen muskeln  versorgen  können.  Die  Verbindung  zwischen  Gan- 
glion spheno-palatinum  und  Communicans  ist  also  eine  Anastomosis 
mutua  (§.  363).  --  Dieser  Anschauung  zufolge  wäre  der  Nervus 
Vidianus  nicht  so  sehr  ein  Ast,  als  vielmehr  eine  Wurzel  des 
Ganglion  spheno-palatinum,  und  zwar  die  vereinigte  motorische 
(grössere  Menge  der  Fasern  des  oberen  weissen  Bündels)  und 
trophische  oder  sympathische  (unteres  graues  Bündel). 

c;  Die  Rami  pharyngei  sind  an  Zahl,  Stärke  und  Ursprung 
nicht  immer  gleich.  Oft  ist  nur  einer  vorhanden,  welcher  von  dem 
unteren  grauen  Bündel  des  Nervus  Vidianns  abgeht. 

Sio  begeben  sich  in  einer  Furche  der  unteren  Fläche  des  Keilbeinkörpers, 
welche  durch  den  Keilbeinfortsatz  des  Gaumenbeins  zu  einem  Kanal  geschlossen 
wird,  nach  hinten  zur  Schleimhaut  der  obersten  Rachenpartie.  —  Der  erwähnte 
Kanal  an  der  unteren  Fläche  des  Keilbeinkörpers  heisst  bei  den  Autoren:  Cunali* 
pleryyo-patalinu*.  Ich  verwerfe  diese  Benennung,  da  sie  bereits  an  den  Canali» 
palutinui  de»cendent  vergeben  ist,  und  gebrauche  statt  ihr  den  richtigen  Ausdruck : 
Canali»  apheno-palatinn*. 

d)  Die  2 — 3  Nervi  septi  narium  ziehen  durch  das  Foramen 
spheno-palatinum  zur  oberen  Wand  der  Choanae  und  zur  Nasen- 
scheidewand. Einer  von  ihnen  ist  durch  Grösse  und  Länge  aus- 
gezeichnet. Er  geht  längs  der  Nasenscheidewand  nach  vorn  und 
unten  zum  Canalis  naso-jmlatinns ,  in  welchem  er  sich  mit  dem  der 
anderen  Seite  verbindet,  und  durch  welchen  er  zur  vorderen  Partie 
des  harten  Gaumens,  so  wie  zum  Zahnfleisch  der  Schneidezähne 
gelangt*).  Dieses  Verlaufes  wegen,  wird  er  durch  den  Namen 
Nervus  naso-palatinus  Scarpae  vor  den  übrigen  Nasenscheidewand- 
nerven  ausgezeichnet. 

Cloquet  hat  an  der  Verbindungsstelle  beider  Nerven  im  Canalis  naso- 
pal,uli;u*  ein  Ganglion  beschrieben,  welches  er  Ganglion  nano-palatinum  nannte. 
Dieses  Ganglion  existirt  nicht.    Cloquet  wurde  dadurch  getäuscht,  dass  er  die 

*)  So  heisst  es  allgemein.  Scarpa  erwähnt  aber  ausdrücklich,  dass  die  beiden 
Nn  vi  na*o-palatini  nicht  durch  den  Canali-  na*o-paiatinu*,  sondern  durch  besondere 
Kanälchen  in  der  Sutur  der  beiderseitigen  Froces*n*  palatini  zum  harten  Gaumen 
gelangen.  Beide  Kanälchen  liegen  nicht  neben,  sondern  hinter  einander.  Der  linke 
Nerv  geht  durch  das  vordere ,  der  rechte  durch  das  hintere  Kaniilcheu.  (Aunot. 
unat.  Üb.  II.  cap.  5.) 
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verdickte  und  etwas  härtliche  Wand  des  hantigen  thietu»  na*o  paJalinut ,  für  ein 
Ganglion  ansah. 

Der  von  Searpa  1786  beschriebene  Nervu»  na*o-palatinu»  ( Annotationen 
anat.  Üb.  II.)  war  schon  alteren  Anatomen  bekannt.  Searpa  erwähnt  selbst, 
dass,  als  seine  Abhandlung  druckfertig  war,  er  eine  von  Cotugno,  24  Jahre 
früher  angefertigte  Tafel  zur  Hand  bekam,  welche  den  Verlauf  dieses  Nerven  dar- 
stellte. John  Hunter  hatte  ebenfalls  den  Nervu»  ntuo-pataiinu*  schon  1754  ab- 
gebildet, bediente  sicli  der  Abbildung  bei  seinen  Demonstrationen,  und  zeigte  sie 
1782  dem  in  London  anwesenden  Searpa,  welcher  somit  kein  anderes  Verdienst 
zu  haben  scheint,   als  der  Entdeckung  Anderer  einen  Namen  gegeben  zu  haben. 

e)  Die  Nervt  nasales  posteriores,  nach  Arnold  4-5  an  Zahl, 
sind  vorzugsweise  für  den  hinteren  Bezirk  der  äusseren  Wand  der 
Nasenhöhle  bestimmt.  Man  theilt  sie  in  die  oberen  (2 — 3),  den 
mittleren,  und  unteren  ein.  Der  mittlere  bildet  die  oben 
(§.  35G,  d)  erwähnte  Verbindung  mit  dem  Ganglion  des  Plextis  den- 
talis  superior.  Die  oberen  gelangen  durch  das  Foramen  s-pheno- 
palatinum  in  die  Nasenhöhle.  Der  mittlere  und  untere  begleiten  die 
gleich  zu  erwälinenden  Nervi  palatini  descemlentes,  und  zweigen  sich 
während  ihres  absteigenden  Verlaufes  durch  den  Canalis  palatinns 
anterior,  zur  mittleren  und  unteren  Nasenmuschel  von  ihm  ab. 

f)  Die  Nervi  palatini  descendentes,  drei  an  Zahl,  steigen  durch 
den  in  drei  Arme  getheilteu  Canalis  palatintts  descendens  zum 
Gaumen  herab.  Durch  die  Foramina  palatina  postica  aus  den  ge- 
nannten Kanälen  hervorkommend,  versorgen  sie  die  Schleimhaut 
des  weichen  und  harten  Gauinen,  und  den  Levator  palati  und  Azygos 
uvulae.  Der  stärkste  von  den  dreien  ist  der  Nervus  palatinus  anterior. 
Er  verbreitet  sich  in  der  Schleimhaut  des  harten  Gaumens  bis  zu 
den  Schneidezähnen  hin,  wo  er  mit  dem  Nervus  naso-palatimis  Scarpae 
nnastomosirt. 

Da  der  zweite  Quintusast  sensitiv  ist,  so  könneu  die  von  den  Nervi  pala- 
tini de»cendenfe»  zu  gewissen  Gauroeumuskeln  abgesaudten  Zweige,  nur  durch  eine 
Ana»tonw»i»  recej>tioni»  von  einem  motorischen  Hirnnerv  erborgt  sein.  Dieser  Hirn- 
nerv  ist,  wie  früher  gesagt,  der  Communicans,  welcher  in  der  Bahn  des  Nervu» 
petro»u»  »uperfiriali»  viajor  dem  Ganglion  »pheno-palatinum  motorische  Elemeute 
zuschickt.  —  Die  Nervi  »epli  narinm  und  na»oJe»  posteriore*  sind  wirkliche  Ver- 
längerungen der  aus  dem  zweiten  Aste  des  Quintus  stammenden  sensitiven  Wur- 
zeln de«  Ganglion  »pheno-palatinum  (Nervi  tpheno-palatini).  —  Versucht  man,  die 
Wurzeln  unseres  Ganglions  mit  jenen  des  Ganglion  ciliare  in  eine  Parallele  zu 
stellen,  so  wären  die  Nervi  »pheno-palatini  die  sensitiven  Wurzeln  desselben,  der 
im  oberen  weissen  Büschel  des  Nervo»  Vidianu»  enthaltene  Faserantheil  des  Com- 
municans die  motorische,  und  der  graue  Nervo»  pelronu  profundu»  die  sympathi- 
sche oder  trophischc  Wurzel  des  Ganglion  »pheno  pnlatinum. 
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§.  362.    Ganglion  mpramaxillare,  oticum,  et  mbmaonttare. 

1.  Das  Ganglion  mpramaxillare  wurde  schon  (§.  350,  d)  be- 
schrieben. Zuweilen  findet  sich  noch  ein  hinteres  im  Plexus  dentalis 
superior ,  und  Bochdalek  hat  noch  kleinere  Ganglien  abgebildet, 
welche  in  die,  die  Zwischenwände  der  Zahnzellen  durchziehenden 
Nervengeflechte  eingesenkt  sind.  Oefters  hat  das  Ganglion  das  An- 
sehen eines  feingenetzten  Plexus,  wie  an  einem  von  Bochdalek 
dem  Wiener  anatomischen  Museum  geschenkten,  überaus  schöuen 
Präparate  zu  sehen  ist. 

Arnold  bestreitet  mit  scharfen  Waffen  die  Existenz  dieses  Ganglions,  and 
erklärt  es  für  ein  GeHeclit,  ohne  Beimischung  von  Ganglienzellen  (Handburh  der 
Anat.  i.  Bd.  pag.  892). 

2-  Das  Ganglion  oticum  s.  Arnold!,  der  Ohrknoten,  eine  der 
schönsten  Entdeckungen  der  neueren  Neurotomie,  liegt  knapp  unter 
dem  Foramen  ovale,  an  der  inneren  Seite  des  dritten  Quintusastes, 
mit  welchem  er  durch  kurze  Fädchen  {Radix  bre  cis ,  Arnold)  zu- 
sammenhängt. Er  ist  länglich-oval,  2"'  lang,  sehr  platt,  gelblich- 
grau, und  von  weicher  Consistenz.  Er  wird  vom  Nervus  pterygoideux 
internus,  und  von  jenem  Aste  desselben  durchbohrt,  welcher  zum 
Tensor  palati  mollis  geht.  Beide  lassen  Fäden  im  Ganglion,  welche 
als  dessen  motorische  Wurzel  gelten  können,  während  die  Radix 
brevis,  aus  dem  Stamme  des  Ramus  tertius  quinti,  die  sensitive,  und 
der  gleich  unten  in  e)  erwähnte  Faden,  die  Radix  trophica  s.  sym- 
pathica  repräsentiren.  Es  mag  diese  Ansicht  gezwungen  erscheinen,  — 
aber  angreifbar  ist  sie  nicht,  —  somit  auch  nicht  widerlegbar. 

Die  constanten  Aeste  des  Ganglion  oticum  sind: 

a)  Der  Nervus  ad  tensorem  tijmpani.  Er  gelangt  über  der 
knöchernen  Ohrtrompete  zum  Spannmuskel  des  Trommelfells. 

b)  Der  Nervus  petrosus  superficialis  mimtr  geht  durch  ein  eigenes 
Kanälchen  des  grossen  Keilbeinflügels,  hart  am  Foramen  spinosum 
in  die  Schädelhöhle,  und  in  Gesellschaft  des  Nervus  petrosus  super- 
ficialis major  zum  Knie  des  Fallopischen  Kanals,  wo  er  sich  in  zwei 
Zweigchen  theilt,  deren  eines  sich  zum  Nervus  communicuns  faciei 
gesellt  (am  Ganglion  geniculi)y  deren  zweites,  unter  dem  Semicanalis 
tensori*  tympani,  in  die  Paukenhöhle  herabsteigt,  um  sich  mit  dem 
Nervus  Jacobsonii  (§.  365)  zu  verbinden. 

c)  Ein  Verstürkungszweig  zum  Nervus  ad  tensorem  veli  palatini 
(§,  357  I.  d,  e). 

d)  Verbindungszweige  zum  Ohrmuschelast  des  Nervus  auriculo 
temporalis. 
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e)  Ein  Faden  zu  den  sympathischen  Nervengeflechten,  welche 
die  vor  dem  Ganglion  aufsteigende  Arteria  meningea  media  um- 
stricken. Wir  fassen  ihn  richtiger  als  von  diesen  sympathischen 
Geflechten  zum  Ganglion  oticum  gehend,  und  somit  als  dessen 
Radix  trophica  auf. 

Mehr  weniger  nicht  ganz  aicher  gestellte  Verbindungsfadeu  de»  Ganglion 
otimm  zu  anderen  Nerven  sind:  a)  zur  Chorda  tympani,  ß)  znm  Nervu*  petrosu* 
projundu»,  y)  MUH  Ganglion  Gaamrri,  durch  den  Canalünlti»  »phenoidali»  externua 
(Knesebeck). 

Die  Beziehung  de»  Ganglion  oticum  zum  Mutcidua  Untor  tympani,  und  die 
von  dem  Entdecker  des  Knotens  ausgesprochene  Ansicht,  das»  der  Nervu»  ad 
tentorem  tympani  durch  Reflex,  Contractionen  dieses  Muskels,  und  dadurch  ver- 
mehrte Spannung  des  Trommelfells  bedingt ,  wodurch  die  Grösse  seiner  Excur- 
sionen  bei  intensiven  Schallschwingungen  verringert  werden  soll,  veranlasste  die 
Benennung  „0 h r k note n".  R,  Wagner,  Ober  einige  neuere  Entdeckungen  (Gan- 
glion oiiettn),  in  Hetlinger'»  Zeitschrift.  Bd.  3.  —  F.  S-hlemm,  in  Froricp's  Noti- 
zen. 1831.  Nr.  600.  —  J.  Müller,  über  den  Ohrknoten,  in  Mccker*  Archiv.  1832. 

3.  Das  Ganglion  submacillare  s.  linguale  hat  häufig  nur  die 
Form  eines  Plexus  gangliosus.  Es  liegt  nahe  am  Stamme  des  Nervus 
lingualis,  oberhalb  der  Glandula  submaxillaris.  —  Obwohl  kleiner 
als  das  Ganglion  ciliare,  verhält  es  sich  doch,  hinsichtlich  seiner 
Wurzeln,  jenem  analog,  indem  es  1.  von  den  sensitiven  Fasern  des 
Nervus  lingualis,  2.  von  den  motorischen  der  Chorda  tympani,  und 
3.  von  den  die  Arteria  maxillaris  externa  umspinnenden  sympa- 
thischen Geflechten  seine  Wurzeln  bezieht.  Die  Aeste  des  Knotens 
gehören  theils  den  Verzweigungen  des  Ductus  Whartonianus  an, 
theils  gesellen  sie  sich  zum  Nervus  lingualis,  um  mit  diesem  zur 
Zunge  zu  gehen.  Der  copiöse  Speichelzufluss  auf  Reizung  der 
Mundschleimhaut  durch  scharfe  oder  gewürzte  Speisen,  läset  sich 
als  Reflexwirkung  ansehen,  durch  welche  der  chemische  Reiz  diluirt 
werden  Boll,  und  das  Ganglion  steht  somit  zum  Geschmacksinn  in 
demselben  Bezüge .  wie  das  Ganglion  ciliare  und  oticum  zu  ihren 
betreffenden  Sinneswerkzeugen. 

Die  neuere  Literatur  der  Ganglien  des  Quintus,  ist  durch  Arnold's  Lei- 
stungen über  den  Ohrknoten,  Hcidclb.,  1828.  4.,  und  durch  Bochdalek'»  schöne 
Entdeckungen  der  Ganglien  im  Oberkieferknochen  (Ocsterr.  med.  Jahrb.  19.  Bd.) 
besonders  ausgezeichnet.  Ueber  einzelne  Ganglien  am  Quintns  handeln  noch  ins- 
besondere: L.  Hirtel,  diss.  sistens  nexum  nervi  sympath.  cum  nervis  cerebralibus. 
Heidclb.,  1824.  4.  —  F.  Tiedemann,  über  den  Antheil  des  sympathischen  Nerven 
an  den  Verrichtungen  der  Sinne.  --  ./.  G.  Varrenlrapp,  de  parte  cephalica  nervi 
sympathici.  Francof.,  1832.  -  Benz,  de  anastomosi  Jacobsonii  et  ganglio  Arnoldi. 
Hafniae,  1833.  —  H.  Horn,  gauglioruin  eapitis  glandulas  ornantium  expositio. 
Wirceb.,  1840.  —  Valentin  in  Müller'»  Arclu  1840.  -  Gro»,  description  nouvelle 
du  Ganglion  sphcno-palatin.  Gaz.  med.  de  Paris,  1848.  Nr.  12.  24.  (Die  nene  Be- 
schreibung enthalt  aber  nur  Altes.) 
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§.  3«3.  Siebentes  Paar. 

Da«  siebeute  Paar,  der  Antlitznerv,  Nervus  communicans 
faciei  s.  facialis,  tritt  am  hinteren  Rande  des  Pons  Varoli,  auswärts 
der  Oliven,  vom  Stamme  des  verlängerten  Markes  ab,  mit  zwei 
Wurzeln,  von  denen  die  vordere,  grössere,  aus  dem  Corpus  resti- 
fomie,  die  hintere,  kleinere,  als  Portio  intermedia  Wrishergii  *)  aus 
einem  grauen  Kern  im  Boden  der  vierten  Kammer  entspringt.  Beide 
Wurzeln  legen  sich  in  eine  Rinne  des  Nervus  acusticus ,  scheinen 
mit  diesem  nur  Einen  Nerven  auszumachen,  und  wurden  auch  früher 
als  Portio  dura,  —  der  Nervus  aaisticns  dagegen  als  Portio  mollia 
paris  septimi  benannt.  Im  inneren  Gehörgange  anastomosirt  die 
Portio  Wrishergii  durch  ein  feines  Reiserehen  mit  dem  Nervus 
acusticus.  Am  Grunde  des  Gehörganges  trennt  sich  der  Communicans 
vom  Acusticus,  betritt  den  Canalis  Fallopiae,  und  schwillt  am  Knie 
desselben,  nur  mit  einem  Theil  seiner  Fasern,  zum  Ganglion  geniculi 
s.  Intumescentia  gangliiformis  an.  Dieses  Ganglion  verbindet  sich 
mit  dem  Nervus  petrostis  superficialis  major,  mit  einem  Theil  des 
minor,  und  erhält  constanten  Zuzug  von  dem  sympathischen  Geflecht 
um  die  Arteria  meningea  media  herum.  Vom  Geniculum  an,  schlägt 
der  Communicans,  über  der  Fenestra  ovalis  der  Trommelhöhle,  die 
Richtung  nach  hinten  ein  ,  und  krümmt  sich  dann  im  Bogen  hinter 
der  Emineutia  pyramidalis  zum  Griffel- Warzenloch  herab.  In  diesem 
letzten  Abschnitt  seines  Verlaufes  im  Felsenbein ,  verbindet  er  sich 
durch  zwei  Fäden  mit  dem  Ramm  auricularis  nsrvi  vagi. 

Utther  die  Anastomosen  Acusticus  mit  dem  Communicans,  handelt  weit- 
läufig Arnold,  und  besonders  Beck  (s.  Literatur  dieses  Paragraphen).  —  Bald 
hinter  dem  Geuiculum,  sendet  der  Communicans  zwei  Aeute  ab.  Beide  verlaufen 
in  der  Scheide  de.»  Communicans  noch  eine  Strecke  weit.  Vis-a-vis  der  EmineiUia 
pyrumidali*  der  Trommelhöhle  trennt  sich  der  kleinere  derselben  von  ihm,  und 
geht  zum  Mwtculnn  utapediu».  ITeber  dein  Poromen  "tglo-ntantouletim  verläast  ihn 
auch  der  zweite,  und  geht  als  fViorda  tgmpani  durch  den  Canaticulu*  ehordae  in 
die  Trommelhöhle,  schiebt  sich  zwischen  Manuhrinm  mallri  und  Orn*  longum  bl- 
eu di*  durch,  verläast  die  Trommelhöhle  durch  die  Glaserspalte  ,  und  krümmt  sich 
zum  Ntrw»  linguali*  herab,  in  dessen  Scheide  er  weiter  zieht,  um  theils  bei  ihm 
zu  bleiben,  theils  als  motorisches  Element  in  das  Ganglion  mtbmaxillare  überzu- 
setzen. Der  Einfluss  des  Communicans  auf  die  Speichelsecretion  in  der  Glandula 
»uhviaxillari*,  ist  durch  Versuche  sichergestellt. 

Durch  die,  im  Afa*MU  jietroirtu  »nperßcialU  major,  vom  Communicans  zum 
Ganglion  tphenojmlatinum  wandernden  Fasern,  wird  es  erklärlich,  daas  das  Gan- 
glion itphenopalatinum,  welches  dem  sensitiven  Ramu*  teenndtt*  quinti  pari»  ange- 
hört, in  der  Bahn  der  Sei  fi  palatiui  dsxrendnde*   auch   motorische  Aeste  zu  ge- 

*)  Da  man  nämlich  vor  Sömm erring  den  Streu*  faciali»  und  Nervus  acu- 
»licus  als  siebentes  Paar  zusammenfasste ,  indem  beide  in  den  Steatu*  auditoriua 
ivlernuM  treten,  so  erhielt  die  Wrisbergische  Wurzel  den  Namen:  Portio  intermedia 
dieses  Paares. 

Hyrtl,  Lehrback  der  Anatomie.  52 
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wissen  Muskeln  des  Gaumens  (I.evator  pul  alt,  und  Azygo*  uvulae)  entsenden  kann, 
wodurch  bei  eiuseitiger  Lähmung  de«  Facialis,  das  Zäpfchen  eine  Abweichung 
nach  der  gesunden  Kopfseite  zeigt  (nicht  constant). 

Nach  seinem  Austritte  aus  dem  Foramen  stylo-mastoideum  zweigen 
sieh  von  ihm  folgende  drei  Aeste  ab: 

a)  Der  Nervus  auricularis  posterior  profundus,  welcher  mit  dem 
Ramus  auricidaris  nervi  vagi,  und  mit  den  von  den  oberen  Hals- 
nerven stammenden  Nervus  auricidaris  magnua  und  occipita/is  minor 
anastomosirt ,  den  Retrnhens  auriculae  sammt  dem  Musculus  occipi- 
talia  betheilt,  und  in  dem  Hautüberzug  der  eonvexen  Fläche  der 
Ohrmuschel,  so  wie  in  der  Hinterhauptshaut,  sich  verliert. 

b)  Der  Nervus  atylo-hyoideus  und  digostricus  posterior  für  die 
gleichnamigen  Muskeln. 

c)  Die  Rami  anastomotici  zum  Ramus  anricnlo-temporalis  des 
dritten  Quintusastes.  Es  sind  ihrer  gewöhnlich  zwei,  welche  die 
Arteria  temporalis  umfassen,  und  eigentlich  sensitive  Fasern  des 
Quintus  in  die  motorische  Bahn  des  Commitnicans  hinüberleiten. 

Um  zu  den  Antlitzmuskeln  zu  kommen,  durchbohrt  nun  der 
Communicans,  in  einen  oberen  und  unteren  Ast  gespalten,  die  Parotis. 
Beide  theilen  den  Acini  dieser  Drüse  feinste  Zweige  mit  (Secre- 
tionsnerven) ,  und  lösen  sich  in  ihr  in  H — 10  Aeste  auf,  welche 
durch  bogenförmige  oder  spitzige,  auf  dem  Masseter  aufliegende 
Anastomosen  ein  Netzgeflecht,  den  grossen  Gänsefuss,  Pes  anse 
rinus  major,  bilden,  dessen  Strahlungen  folgende  sind: 

a)  Rami  t empor o- frontales ,  2 — 3  über  dem  Jochbogen  aufstei- 
gende Aeste,  welche  mit  dem  Nervus  anriculo  -  temporal! s ,  den 
Nervis  temporalibus  profnndia ,  dem  Stirn-  und  Thränennerven  ana- 
stomosiren,  und  sich  in  dem  Attrahens  und  Levator  auriculae,  Fron- 
talis, dem  Orbicularis  palpebrarum,  und  Corrugator  supercilii,  auflösen. 

b)  Rami  zygomatici,  welche  parallel  mit  der  Arteria  transversa 
fnciei  zur  Jochbeingegend  ziehen ,  um  mit  dem  Nervus  zygomaticus 
malae,  lacrymidis ,  und  infraorbital  is  sich  zu  verbinden,  und  den 
Musnil iis  zygomaticus,  orbicularis,  levator  labii  superioris  et  alae  nasi 
zu  versehen. 

c)  Rami  buccules  ,  welche  mit  dem  Nervus  infraorbitalis  und 
bncciimtorius  des  fünften  Nervenpaarcs  Verbindungen  eingehen,  und 
die  Muskeln  der  Oberlippe  und  der  Nase  betheilen. 

d)  Rami  subcutanei  maxiWie  inferioris,  zwei  mit  dem  Nervus 
bticcinatorius  und  mentalis  des  fünften  Paares  anastomosirende  Aeste, 
für  die  Muskeln  der  Unterlippe. 

e)  Nervus  mbenfaneus  colli  superior,  welcher  sich  mit  dem  Nervus 
snbcutaneua  colli  medius ,  und  auricidaris  magnus  aus  dem  Plexus 
cervicalis  verbindet,  und  das  Platysma  myoides  innervirt. 
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Die  Anastomosen  des  Communican*  faciei  mit  anderen  Gcsichtsnerveu  sind 
nicht  blos  auf  seine  grösseren  Zweige  beschränkt.  Auch  die  zartesten  Ramifica- 
tionen  seiner  Aeste  und  Acstchen  bilden  unter  einander,  und  mit  den  Verästinngen 
de»  Quintus ,  schlingenförniigc  Verbindungen ,  welche  theils  die  Mnskeln  des 
Antlitze«,  oder  einzelne  Bündel  derselben,  theils  die  grösseren  Blutgefässe  des  Ge- 
sichtes, insbesondere  die  Vena  facialis  anterior  umgreifen,  und  sämmlich  so  liegen, 
dass  die  convexe  Seite  der  Schlingen  der  Medianlinie  des  Gesichtes  zugekehrt  ist. 

Der  Communicans  faciei  ist  ein  rein  motorischer  Nerv.  Die  sensiblen  Fäden, 
welche  er  enthält,  werden  ihm  dnreh  die  Anastomosen  mit  dem  Quintus  und  Vagus 
zugeführt.  Seine  Durcbacbneidnng  im  Thiere ,  oder  seine  Unthätigkeit  durch 
pathologische  Bedingungen  im  Menschen,  erzengt  Lähmung  sämmtlicher  Antlitz, 
muskeln  —  Prosopoplegie.  Nur  die  Kaumuskeln,  welche  vom  dritten  Aste  des 
Quintus  innervirt  werden,  stellen  ihre  Bewegungen  nicht  ein.  —  Da  das  Spiel 
der  Gesichtsmnskeln  der  Physinnomie  einen  veränderlichen  Ausdruck  verleiht,  so 
wird  der  Communicans  auch  als  mimischer  Nerv  des  Gesichtes  aufgeführt;  und 
da  die  Muskeln  der  Nase  und  Mundspalte  bei  leidenschaftlicher  Aufregung  iu  cou- 
vnlsivische  Bewegungen  gerathen,  und  bei  den  verschiedenen  Formen  von  Ath- 
mungsbeschwerden,  in  angestrengteste  Tliätigkeit  versetzt  werden,  führt  er,  seit 
Ch.  Bell,  den  physiologisch  nicht  ganz  zu  rechtfertigenden  Namen :  Athmuugs- 
nerv  des  Gesichtes.  Dass  jedoch  diese  Benennung  nicht  eiuzig  und  allein 
auf  einem  geistreichen  Irrthum  beruht,  können  die  unordentlichen,  passiven,  nicht 
mehr  durch  den  Willen  zu  regulirenden  Bewegungen  der  Nasenflügel,  der  Backen 
und  Lippen,  bei  Gesichtslähmungen,  Apoplexien,  und  im  Todeskampf  beweisen, 
wo  sie  wie  schlaffe  Lappen  durch  den  aus-  und  einströmenden  Luftzug  mechanisch 
hin  und  her  getrieben  werden.  —  Die  in  einzelnen  Fällen  von  Lähmnng  des  Fa- 
cialis vorkommende  Reizbarkeit  gegen  laute  Töne,  erklärt  sich  vielleicht  aus  der 
Lähmung  des  vom  Facialis  versorgten  Musculus  stapedius,  zufolge  welcher  der 
Steigbügel  im  ovalen  Fenster  schlottert. 

J.  F.  Meckel,  von  einer  ungewöhnlichen  Erweiterung  des  Herzens  und  den 
Spannadcrn  (alter  Name  für  Nerven)  des  Angesichtes.  Berlin,  1775.  —  I).  F. 
Kschricht,  de  funetionibus  septimi  et  quinti  paris.  Hafn.,  1825.  —  G.  Morganli, 
anatomia  del  ganglio  genicolato,  in  den  Annali  di  Omodei.  1845.  —  Ii.  Beck,  tarnt. 
Untersuchungen  über  das  siebente  und  ueunte  Gehirauervenpaar.  Heidelb.,  1847. 
—  L.  Calori,  sulla  corda  del  timpano,  in  Mem.  della  Accad.  di  Bologna.  T.  IV. 


Das  achte  Paar,  der  Gehörnerv,  Nervus  aemtiem,  entspringt 
aus  den  Markstreifen  des  Bodens  der  Rautengrube.  Ich  sah  diese 
Markstreifen  bei  Taubstummen  fehlen.  Seine  Ursprungstasern  sammeln 
sich  zu  einem  weichen,  von  der  Arachnoidea  locker  umhüllten  Stamm, 
welcher  zwischen  der  Flocke  und  dem  Brückenarm  nach  aussen 
tritt,  mit  einer  Furche  zur  Aufnahme  des  Communicans  versehen 
ist,  und  mit  ihm  in  den  Meatm  nuditorim  internus  eintritt,  wo  seine 
Spaltung  in  den  Schnecken-  und  Vorhofsnerven  stattfindet. 

Der  stärkere  Schneckennerv,  Nervtu  Cochleae,  wendet  sich  zum  Tracttts 
forammulentus,  dreht  seine  Fasern  etwas  schraubenförmig  zusammen,  und  schickt 
sie  durch  die  Löcherchen  des  Tractus  zur  Lamina  spiralis ,  wo  sie  nach  C  o  r  t  i 
ein  dichtes  Geflecht  bilden,  in  welchem  bipolare  Ganglienzellen  vorkommen.  Wahr- 
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scheinlich  treten  die  Primitivfasern  de*  Schneckennerven  durch  diese  Ganglien- 
zellen hindurch ,  uud  werden  jenseits  derselben  neuerdings  zu  einem  Geflechte 
vereinigt,  dessen  austretende  Fasern,  auf  dem  unteren  Blatte  der  Irmina  tpirali* 
nuvxhranacta  frei  auslaufen  sollen.  Endschlingen  existiren  ganz  gewiss  nicht.  — 
Bevor  der  8chneckennerv  zum  Tractu»  foraminnlentu»  gelangt,  giebt  er  den  Servu* 
tacculi  hemüphaerici  ab,  welcher  durch  die  Macula  crihrota  des  Recetru*  nphaericu*. 
in  den  Vorhof  und  zum  runden  Säckchen  geht  —  Der  schwächere  Vorhofs- 
nerv,  Nervus  veitibuli,  liegt  hinter  dem  vorigen.  Er  zerfällt  in  vier  Aeste,  von 
welchen  der  stärkste  zum  Sacculu*  eMpticu* ,  die  drei  übrigen  zu  den  Ampullen 
der  drei  Canale»  »emicirculare»,  durch  die  betreffenden  Maculae  cribrotae  gelangen. 
Das  eigentliche  Ende  der  Primitivfasern  des  Vorhofsnerven  ist  unbekannt.  —  Die 
Verbindungszweige  mit  dem  f'ommunicaiu  faciei  sind  ein  oberer  und  unterer  (Arnold, 
Swan).  Ersterer  kommt  aus  der  Portio  WrUhergii,  letzterer  «an  dem  Ganglion 
geniculi.  —  Die  ganze  Masse  des  Gehörnerven  am  Grunde  des  Meatun  auditoriu* 
internus,  welche  sich  durch  grauröthliche  Färbung  von  dem  Stücke  desselben  extra 
meaitim  unterscheidet,  enthält  bipolare  Ganglienkugeln,  welche  Corti  auch  an  den 
Verästlungen  des  Vorhofsnerven  beobachtete.  —  Uelmas,  recherches  sur  les  nerfs 
de  l'oreille.  Paris,  1834.  —  A.  Böttcher,  observ.  microsc.  de  ratione,  qua  nervus 
Cochleae  mammalinm  terminatur.  Dorpat,  1866. 

§.  3G5.  Neuntes  Paar. 

Das  neunte  Paar,  der  Zungensehlundkopfnerv ,  Nervus 
glosso-pharyngeux,  ist  ein  sensitiver  Nerv  (?).  Er  entspringt  scheinbar 
vor  dem  Ursprünge  des  Vagus  und  hinter  der  Olive,  aus  den» 
Corpus  restiforme  des  verlängerten  Marks,  in  dessen  grauen  Kern 
man  seinen  reellen  Ursprung  anzunehmen  geneigt  ist.  Vor  der  Flocke 
des  kleinen  Gehirns  zieht  er  zum  oberen  Umfange  des  Foramen 
jugulare,  wird  hier  von  einer  besonderen  »Scheide  der  Dura  nutter 
umgeben,  und  durch  sie  von  dem  dicht  hinter  ihm  liegenden  Vagus, 
als  dessen  Bestandtheil  er  lange  Zeit  galt,  getrennt.  Im  Forameu 
jugulare  bilden  seine  hinteren  Fasern  einen  kleinen,  nicht  constanten 
Knoten  -  das  Ganglion  jugulare,  welches  vom  ersten  Halsganglion 
des  Sympathien«  einen  Verbindungszweig  erhält.  Nach  dem  Austritte 
aus  dem  Loche  schwillt  er  zu  einem  zweiten,  grösseren  und  con- 
stanten Knoten  an',  —  das  Ganglion  peJromm ,  —  welches  sich  in 
die  Fossula  petroaa  des  Felsenbeins  einbettet,  und  mit  dem  Ganglion 
cervicale  primnm  des  Sympathien«,  so  wie  mit  dem  Ramux  auricu- 
laris  vagi  durch  eine ,  hinter  dem  Bulbus  der  Venn  jngularis  nach 
aussen  laufende  Anastomose  zusammenhängt. 

Der  wichtigste  Ast  des  Ganglion  petrotum  ist  der  Nervu»  Jacof>*onii.  Dieser 
geht  durch  ein  Kanälchen  der  unteren  Felsenbeinfläche  (zwischen  Ko**a  jugulari* 
und  Anfang  des  Canalin  earotieu»  beginneud)  senkrecht  nach  aufwärts  in  die 
Paukenhöhle,  wo  er  in  einer  Rinne  de*  Promontorium  liegt.  Hier  sendet  er  ein 
Aestchen  zur  Tuba  Eustachii.  ein  zweites  zur  Schleimhaut  der  Paukenhöhle  und 
erhält  von  den  carotischen  Geflechten  zwei  feine  Nervi  caroticotgmpanici.  Er  ver- 
bindet sich  zuletzt,  nachdem  er  unter  dem  8#nicaua(i*  ten*oris  tgmpani  zur  oberen 
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Pa  u  k  c  n  h  ü  h  l  c  u  wand ,  und  durch  ein  Löchelchen  derselben  auf  die  vordere  ober« 
Flache  des  Kelsenbeins  kam,  mit  jenem  Antheile  des  Nervus  petrosus  superficialis 
minor,  welcher  nicht  an  das  Ganglion  genictdi  tritt 

Am  Halse  legt  sich  der  Zungenschlundkopfnerv  zwischen  die 
Carotis  interna  et  externa  ,  steigt  an  der  inneren  Seite  des  Musculus 
stylo-pkaryngem  herab,  und  erzeugt: 

a)  Verbindungszweige  für  den  Vagus.  Sie  kommen  eigentlich 
vom  Vagus  zum  Glossopharyngeus ,  da  letzterer  unterhalb  der  Ver- 
bindungsstelle etwas  dicker  erscheint. 

b)  Verbindungszweige  für  die  carotischen  Geflechte. 

c)  Einen  Verbindungszweig  für  den  Ramus  digastricus  und 
stylo-hyoideu*  des  Communicans  faciei.  Auch  dieser  Zweig  ist  als  vom 
Communicans  kommend,  nicht  zu  ihm  gehend,  zu  nehmen. 

d)  Einen  Muskelzweig  für  den  Musculus  stylo-pharyngeus. 

e)  Drei  oder  vier  Rami  pharyngei  für  den  oberen  und  mitt- 
leren Rachenschnürer. 

Die  Fortsetzung  seines  Stammes  geht  zur  Zunge,  als  Ramus 
lingualis.  Er  erreicht  unter  der  Tonsilla  den  Seitenrand  der  Zungen- 
wurzel, versieht  die  Schleimhaut  des  Arcus  glosso-palatinus ,  der 
Tonsilla,  des  Kehldeckels  (vordere  Seite),  und  der  Zungenwurzel, 
und  verliert  sich  zuletzt  in  den  Papillis  vallatis.  Seine  Aeste  in  der 
Zungen  Substanz  besitzen  nach  Remak  zahlreiche  mikroskopische 
Ganglien.  Ein  Zweig  des  Ramus  lingualis,  welcher,  über  den  Bezirk 
der  Wallwarzen  hinaus,  in  der  Schleimhaut  des  Zungenrückens,  bis 
zur  Spitze  der  Zunge  reichen  soll,  ist  noch  nicht  sichergestellt. 

Es  liegt  die  Frage  vor,  ob  der  Glossopharyngeus  von  seinem  Ursprung  an 
ein  gemischter  Nerv  ist,  oder  es  erst  durch  die  Aufnahme  von  Fasern  anderer 
Hirnnerven  wird.  Wie  überall,  wo  Vivisectionen  sich  der  Entscheidung  einer  Frage 
in  der  Functionenlehre  der  Nerven  bemächtigen,  stehen  sich  auch  hier  zwei  feind- 
liche Gruppen  gegenüber.  Arnold  und  Müller  erklarten  den  Glossopharyngeus 
für  einen  gemischten  Nerv;  J.  Reid,  Long  et,  Valentin,  für  einen  rein  sensi- 
tiven. Da  alle  Fasern  des  Glossopharyngeus  in  das  Ganglion  pelrosum  eingehen, 
so  scheint  er  mir  ein  sensitiver  Gehirnnerv  zu  sein.  Ganglien  finden  sich  nur  an 
solchen.  Die  motorischen  Aeste,  welche  er  zu  den  Rachenmnskeln  sendet,  mögen 
ihm  durch  die  Anastomose  mit  dem  Communicans  und  Vagus  (welcher  sie  vom 
liectirretx*  Willisü  empfängt!  procurirt  werden. 

Nach  Panizza  (Ricerche  sperimentali  sopra  i  nervi.  Pavia,  1*34)  wäre  der 
Glossopharyngeus  der  wahre  Geschmacksnerv  der  Zunge.  Die  Versuche  von  .1. 
Müller  und  Longet,  sprechen  aber  dein  Ramu»  tingualis  vom  Quintus  speeifische 
Geschmacksenergien,  und  dem  Glossopharyngeus  nur  Tastempfindungen  zu.  Auch 
Volkmann's  Erfahrungen  lauten  gegen  Panizza's  Behauptung,  welche  in 
neuerer  Zeit  durch  Stannins  wieder  eine  Stütze  erhielt  Stannins  glaubt  auf 
dem  Wege  den  Experimentes  Panizza's  Ansicht  bestätigt  zu  haben.  Er  ftuid, 
dass  junge  Katzen,  denen  beide  Nervi  glossopkuryngei  durchschnitten  wurden, 
Milch,  welche  mit  .schwefelsaurem  Chinin  bitter  gemacht  wurde,  so  gierig,  wie 
gewöhnliche  süsse  Milch  verzehrten.  Der  Glossopharyngeus  wäre  demnach  der 
Geschmacksnerv  für  Bitteres.  (Wohl  gemerkt,  man  gab  den  Tbieren  keiue  süsse  Milch 


Digitized  by  Google 


822 


zugleich  neben  der  bitteren.  Nur  wenn  dieses  geschehen  wäre,  hätte  das  Experi- 
ment einigen  Sinn.  Was  aber  das  gequälte  Thier  empfindet ,  wenn  os  Chinin- 
milch trinkt,  hat  es  noch  Keinem  geklagt.)  Biffi  und  Morgan ti  fanden,  das» 
die  Durchschneidung  des  Glossopharyngeus  nur  die  Geschmacksempfindung  am 
hinteren  Theile  der  Zunge  aufhebt,  das*  sie  aber  an  der  Zungenspitze  verbleibt. 
(Su'i  nervi  della  lingun.  Annali  di  Omodei.  1846.)  Müller,  dem  ich  vollkommen 
beistimme,  hält  auch  die  Gaumenäste  des  Quintus  für  Geschmackserregung  em- 
pfänglich. Die  usnrpirte  Würde  des  Glossopharyngeus  als  speeifischer  Geschmacks- 
nerv  ist  also  noch  sehr  in  Frage  gestellt.  Die  pathologischen  Data,  welche  zur 
Lösung  dieser  Frage  herbeigezogen  werden  könnten,  sind  zu  wenig  übereinstim- 
mend, um  Schlüsse  darauf  zu  basiren. 

Das  Ganglion  jugulare  des  Glossopharyngeus  wurde  von  einem  Wiener 
Anatomen,  Ehrenritter  (Balzburger  med.  chir.  Zeitung.  1790.  4.  Bd.  pag.  320), 
zuerst  beobachtet.  Die  Präparate  verfertigte  er  selbst  für  das  Wiener  anatomische 
Museum,  wo  sie  zur  Zeit  meines  Prosectorats  noch  vorhanden  waren.  Es  wurde 
aber  diese  schöne  Entdeckung  von  den  Zeitgenossen  nicht  beachtet,  und  erst 
durch  Joh.  Müller  der  Vergessenheit  entrissen  (Med.  Vereinszeitung.  Berlin,  1833). 

H.  F.  Kilian,  anat.  Untersuchungen  über  das  neunte  Nervenpaar.  Pcsth, 
1822.  —  C.  Vogt,  über  die  Function  des  Nervus  lingualis  und  glosso-pharyngeus. 
Müller»  Archiv.  1840.  —  John  Heid  in  Todd'n  Cyclopaedia  of  Anatomy  and 
Physiology.  Vol.  II.  —  It.  fkck,  lib.  cit.  —  und  die  cursirenden  physiologischen 
Handbücher,  besonders  was  confuse  Vivisectionsresultatc  betrifft.  —  Das  Ganglion 
petrotum  wurde  von  C.  S.  Andersch  (De  nervis  hum.  corp.  aliquibns.  P.  I. 
pag.  6)  entdeckt. 


§.  366.  Zehntes  Paar. 

Das  zehnte  Paar,  der  heruiiiBchweifende  oder  Lungcn- 
M agenner v,  Nervus  vacrus  s.  pneumo-gastrirus ,  ist  der  einzige  Ge 
hirnnerv,  dessen  Trennung  auf  beiden  Seiten  eines  lebenden  Thieres, 
Tod  zur  nothwendigen  Folge  hat.  Seine  Betheiligung  an  den  zum 
Leben  unentbehrlichen  Functionen  der  Athmungs-  und  Verdauungs- 
organe, bedingt  seine  relative  Wichtigkeit. 

Er  tritt  mit  10 — 15  Wurzelstämmehen  in  der  Furche  hinter 
der  Olive  vom  verlängerten  Marke  ab.  Arnold  verfolgte  seine 
Wurzeln  bis  in  den  grauen  Kern  der  Corpora  restiformia,  Stilling 
bis  in  die  graue  Decklage  des  hinteren  Winkels  der  Rautengrube 
(Vaguskern).  Der  Vagus  geht  mit  dem  Nervus  glosso-pharyngetu  und 
recurreivt  Willisii  durch  das  Fornmen  jugufnre  aus  der  Schädelhöhle 
heraus.  Durch  eine  besondere  Brücke  der  harten  Hirnhaut  wird  er 
wohl  vom  ersteren,  nicht  aber  vom  letzteren  getrennt.  Sein  weit 
verbreiteter  Verästlungsplan  macht,  zur  leichteren  Uebcrsicht  des- 
selben, die  Eintheilung  in  einen  Hals-,  BriiBt-  und  Bauchtheil  not- 
wendig. Noch  bevor  er  die  Schädelhöhle  verlässt,  sendet  or  einen 
feinen  Ramus  recurrens  zur  harten  Hirnhaut  der  hinteren  Schädel- 
grube (Arnold,  Zeitschrift  der  Gesellschaft  der  Wiener  Aerzte,  1862). 
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A.  Halßtheil. 


Der  Halstheil  bildet  schon  im  Foramen  jugulare  einen  kleinen 
rundlichen  Knoten,  an  welchem,  wie  es  den  Anschein  hat,  alle  Fäden 
des  Vagus  Theil  nehmen ,  und  welcher  von  seiner  Lage  Ganglion 
jugulare  hcisst.  Er  hängt  constant  mit  dem  Ganglion  cervicale 
primum  des  Sympathicus  durch  eine  graue  Anastomose  zusammen. 
Sein  Bau  stimmt  mit  jenem  der  Spinalganglien  überein ,  d.  h.  die 
Fasern  des  Vagus  treten  zwischen  den  Ganglienzellen  durch,  und 
werden  durch  neue,  aus  den  meist  unipolaren  Ganglienzellen  ent- 
springende Fasern  vermehrt.  Unterhalb  dem  Foramen  jugulare  schwillt 
der  Vagus  durch  Aufnahme  von  Verbindungsästen  von  benachbarten 
Nerven  des  Halses  (Recurrens  WUlisii ,  Hypoglossns ,  und  den  zwei 
(traten  Spinalnerven)  zu  dem  ungefähr  '/•/'  langen,  und  2"'  dicken, 
spindelförmigen,  mit  grauer  Substanz  infiltrirten  Knotcngc flocht, 
Plexus  nodosus  s.  gangliiformis  Meckelii,  au,  unter  welchem  er  wieder 
dünner  wird,  und  zwischen  Carotis  communis  und  Jugularis  interna 
zur  oberen  Brustapertur  herabläuft.  Er  giebt  und  erhält  folgende 
Zweige : 

a)  Ramus  aurieularis  vagi.  Dieser  von  Arnold  zuerst  im 
Menschen  aufgefundene  Ast  des  Vagus,  entspringt  aus  dem  Gau 
glion  jugularef  oder  dicht  unter  ihm  aus  dem  Vagusstamme.  Er  ver- 
stärkt sich  durch  einen  Vorbindungszweig  vom  Ganglion  petrosum, 
geht  in  der  Fossa  jugularis  des  Schläfebeins  um  die  hintere  Peri- 
pherie des  Bulbus  der  Drosselader  herum,  tritt  durch  eine  besondere 
Ooffnung  in  der  hinteren  Wand  dieser  Fossa  in  das  Endstück  des 
Fallopischen  Kanals,  kreuzt  sich  daselbst  mit  dem  Communicans, 
und  verbindet  sich  mit  ihm  durch  2  Fäden,  dringt  dann  durch  den 
Canaliculus  mastoideus  hinter  dem  äusseren  Ohre  hervor,  und  zerfallt 
in  zwei  Zweige,  deren  einer  mit  dem  Nervus  aurieularis  itrofundus 
vom  Communicans  sich  verbindet,  der  andere  sich  in  der  Ausklei- 
dungshaut der  hinteren  Wand  des  Meatus  auditorius  externus  verliert. 

Näheres  über  ihn  gab  E.  Zuckerkaudel,   in  den  Sitzung^beriehten  der 
knis.  Akad.  1*70. 

b)  Ein  Verbindungsast  vom  Nervus  recurrens  Willini  und,  wie 
es  hcisst,  auch  vom  Hypoglossns.  Durch  sie  erhält  der  Vagus, 
welcher  vorzugsweise  als  sensitiver  Nerv  entsprang,  motorische  Fasern 
zugeführt,  die  er  später  wieder  theils  zum  Glossopharyngeus  sendet, 
theils  als  Rami  pharyngei  und  laryngei  von  sich  entlässt,  wodurch 
die  Stelle  des  Vagus,  welche  zwischen  Aufnahme  und  Abgabe  dieser 
motorischen  Fäden  liegt,  dicker  sein  muss,  und  zugleich  einem  Ge- 
flechte ähnlich  wird  ( Plexus  nodosus). 
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c)  Verbindungsäste  zum  Ganglion  ceroicale  prinuim  des  Sym- 
pathie!», und  zum  Plexus  nervorum  cervicalium.  Sie  kommen  aus 
dem  Plexus  nodosus,  so  wie  d)  und  e). 

d)  Nervus  pharytigeus  superior  et  inferior.  Zwei  aus  dem  oberen 
Theile  des  Plexus  nodosus  entspringende ,  zwisehen  Carotis  externa 
und  interna  zur  Seitengegend  des  Pharynx  laufende  Aeste,  welche 
sich  mit  den  Kamis  pharyngeis  des  Glossopharyngeus  und  des  oberen 
Halsganglion  des  Sympathicus,  zu  einem  die  Arteria  pharyngea  ascen- 
dens  umgebenden  Geflecht  (Plexus  pharyngeus)  verbinden,  dessen 
Aeste  die  Muskeln  und  die  Schleimhaut  des  Rachens  versorgen. 

Arnold  erwähnt,  dass  der  Nervus  pharyngeus  inferior  auch  Fäden  in  den 
Levator  palati  moUis  und  Azygos  nvulae  gelangen  läjst  Der  Ast  zum  Levator 
paltUi  wurde  durch  Wolfert  (De  nervo  musculi  levatoris  palati,  BeroL,  1855) 
bestätigt. 

e)  Nervus  laryngeus  superior.  Er  tritt  aus  dem  unteren  Ende 
des  Knotengeflechtes  hervor,  geht  an  der  inneren  Seite  der  Carotis 
interna  zum  Kehlkopf  herab,  und  theilt  sich  in  einen  Kamus  ex- 
temus  und  internus.  Der  externa*  sendet  zuweilen  einen  Verstär- 
kungsfaden zum  Nervus  cardiaens  longus  des  ersten  sympathischen 
Halsganglion,  und  endet  im  Musculus  eonstrictor  pharyngis  inferior 
und  erico-thyi  eoideus.  Der  internus ,  welcher  complicirter  ist ,  folgt 
anfangs  der  Arteria  thyreoiden  superior,  und  später  dem  als  Arteria 
faryngea  bekannten  Zweige  derselben,  tritt  mit  diesem  durch  die 
Membrana  hyo-thyreoidea  in  das  Innere  des  Kehlkopfes,  und  versorgt 
die  hintere  Fläche  des  Kehldeckels  (die  vordere  ist  schon  vom 
Glossopharyngeus  verpflegt)  und  die  Schleimhaut  des  Kehlkopfes 
bis  zur  Stimmritze  herab. 

Der  Bantus  internus  anastomosirt  regelmässig  durch  einen  zwischen  Schild- 
und  Ringknorpel  herabziehenden  Faden  mit  dem  Xervtts  laryngeus  recurrens,  so 
wie,  obwohl  nnconstant,  mit  dem  Hu. aus  externa*,  durch  einen  feinen  Zweig,  wel- 
cher durch  ein  unconstantes  Loch  in  der  Nähe  des  oberen  Schildknorpelrandes 
geht.  —  Das«  der  Ramus  internus  während  seines  Verlaufes  von  der  Durchboh- 
rungsstclle  der  Membrana  hyo-thyreoidea  bis  zur  Basis  der  C'artUaao  arytaenoidea 
die  Schleimhaut  des  Kehlkopfes  als  Falte  aufhebt  (Plica  nervi  laryngei),  wurde 
schon  bei  der  Beschreibung  des  Kehlkopfes  erwähnt,  §.  281.  —  Der  Ramus  in- 
fernus  des  Nervus  laryngeus  sup.  ist  überwiegend  sensitiver  Natur.  Wenigstens 
verlieren  sich  jene  Aeste.  welche  in  die  Verengerer  der  Stimmritze  eintreten 
{Arytaenoidea*  obii</uu«  und  transversa*)  nicht  in  ihnen,  sondern  durchbohren  sie. 
um  in  der  Schleimhaut  zu  endigen.  So  behauptet  man  wenigstens.  Dagegen  sind 
motorische  Zweige  zu  den  im  Ligamentum  epiylottideo-urytaenoideum  eingeschlos- 
senen Muskelfasern  (als  Thyreo-  und  Aryepiglotticu*  in  §.  283  erwähnt)  sicher- 
gestellt. 

f)  Ein  constanter  Verbindungsfaden  zum  Ramus  descendens 
hypoglossiy  und  mehrere  unconstante,  zum  l'lwns  caroticus  internus. 
Der  erstere  scheint  es  zu  sein  ,  welcher  den  Ramus  curdiacu*  des 
Hypoglossus  bildet  i§.  360). 
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g)  Zwei  bis  sechs  Rennt  cardiaci  s.  Nervi  molles,  welche  theil- 
weise  auch  erst  aus  dem  Bruststück  des  Vagus  austreten,  die  Kami 
cardiaci  der  Halsganglien  des  Sympathicus  verstärken,  oder  direct 
zum  Plexus  cardiacus  herablaufen. 

B.  Brusttkeil. 

In  der  oberen  Brustapertur  liegt  der  Vagus,  hinter  der  Vena 
tmonyma.  Hierauf  geht  der  rechte  Vagus  vor  der  Arteria  subclavia 
dextra,  der  linke  vor  dem  absteigenden  Stück  des  Aortenbogens 
herab.  Jeder  tritt  dann  an  die  hintere  Wand  des  Bronchus  seiner 
Seite,  an  welche  er  durch  kurzes  Bindegewebe  angeheftet  wird. 
Unter  dein  Bronchus  legt  sich  der  rechte  Vagus  an  die  hintere, 
der  linke  an  die  vordere  Seite  des  Oesophagus  (als  Chordae  oeso- 
phageae  der  Alten).  Beide  verbinden  sich  zum  Plexus  oesophageus. 
Die  Aeste  des  Brusttheils  sind: 

a)  Der  Nervus  fargngens  recurrens.  Der  rechte  ist  kürzer,  da 
er  sich  schon  in  der  oberen  Brustapertur  um  die  Arteria  subclavia 
deatra  nach  hinten  und  oben  herumschlägt;  der  linke  umgreift  in 
derselben  Richtung  tiefer  unten  den  Aortenbogen.  Beide  Recurrentes 
laufen  in  den  Furchen  zwischen  Luft-  und  Speiseröhre  zum  Kehlkopf 
hinauf  und  erzeugen :  Verbindungsäste  zu  den  Rand  cardiaci  des 
Ganglion  cervicale  inferius  und  medium  des  Sympathien»,  feine  Aest- 
chen  zum  Herzbeutel  (nach  Luschka  nur  vom  rechten  Recurrens), 
so  wie  auch  für  Trachea  und  Oesophagus. 

Nach  Absendung  dieser  Zweige  durchbohrt  jeder  Recurrens  den  unteren 
Cmutrictor  pharyngi*  hinter  dem  unteren  Hörne  der  Cartila<jo  thyreoidea,  und  zer- 
fallt in  einen  Ramu»  extern»*  et  intern»».  Der  extern»*  versorgt  den  Thyreo- 
urytaenoideu*  und  (Mco-arytacnoidens  lateralis;  der  intei-nus  anastomosirt  mit  dem 
Ramu*  internu*  des  Larynyens  »uperior,  und  verliert  sich  im  Musc»l».i  crico-ary- 
taenoideu*  pasticu*.  arytaenoiden*  oblii/uu*  und  tran*ver*u*y  so  wie  in  der  Sehleim- 
haut des  Kehlkopfes  unterhalb  der  Stimmritze. 

b)  Die  Nervi  bronchiales  anterioren  et  posteriores.  Die  anteriores 
verketten  sich  mit  Antheilen  der  Nervi  cardiaci  des  Sympathien«  zu 
einem  Geflechte,  welches  an  der  vorderen  Wand  des  Bronchus,  als 
Plexus  bronchialis  anterior  zur  Lunge  geht.  Die  posteriores  sind 
stärker  als  die  anteriores ,  und  verweben  sich  mit  diesen  und  den 
später  anzuführenden  Zweigen  der  oberen  Brustganglien  dos  Sym- 
pathicus  zum  Plexus  bronchialis  posterior,  welcher  die  Ramihcationcn 
des  Bronchus  im  Lungenparenchym  begleitet. 

Sind  die  Plexus  bronchiale*  einmal  in  das  Lungengewpbe  eingegangen ,  so 
heisseii  sie  Plexu*  puhuonale*.  Merkwürdig  ist.  dass  die  Xerei  bronchiale*  poste- 
riore* beider  Seiten  sich  so  mit  einander  verketten,  dass  jeder  Plexus  bronchialis, 
und  dessen  Fortsetzung  als  Plexus  puhnonali»,  Elemente  beider  Vagi  enthält  Die 
Plexm  pulmonale*  lösen  sich  in  der  Schleimhaut  und  in  den  contractu«»  Bestand- 
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theilen  der  Bronchial  Verzweigungen  auf,  sind  also  gemischter  Natur.  Das»  der 
motorische  Anth.  il  derselbeu  aus  dem  Recurren»  Wiiluit  stammt,  lässt  »ich  aller- 
dings vcrinuthen. 

et  Der  Plexus  oesophagem,  durch  Spaltung  und  Verstrickung 
de*  linken  und  rechten  Vagus  entstanden,  läuft  an  der  vorderen 
und  hinteren  Wand  der  Speiseröhre  herab,  und  besorgt  Schleimhaut 
und  Muskelhaut  der  Speiseröhre. 

C.  Baucht  heil. 

Der  Bauchthcil  des  Vagus  besteht  nur  in  den  Fortsetzungen  des 
Plexus  oesophageusy  welcher  sieh  in  den,  an  der  vorderen  und  hinteren 
Wand  des  Magens  unter  der  Bauchfellhallt  befindlichen  Plexus 
gastricus  anterior  et  posterior  auflöst.  Der  Plexus  gastricus  anterior 
sendet  zwischen  den  Blättern  des  kleinen  Netzes  Strahlungen  zum 
Plexus  hepaticm;  der  Plexus  gastricus  posterior  aber  ein  nicht  unan- 
sehnliches Strahlenbündel  zum  Plexus  coeliacus,  zuweilen  auch  Fasern 
zur  Milz,  zum  Pankreas,  selbst  zum  Dünndarm,  und  zur  Niere. 

F.  G.  Theile,  de  musculis  nervisque  laryngeis.  Jeane.  1825.  —  A  Solin- 
ville,  auat.  disquisitio  et  dcscriptio  nervi  puenmogastrici.  Turici,  1838.  —  E. 
Tranhe,  Beiträge  zur  experimentellen  Pathologie.  Berlin,  1846.  —  Schiff,  die  Ur- 
sache der  Lungenveränderung  nach  Durchschncidung  der  Vagi,  in  (irieaiiKjer'a 
Kechswoehenschrift  ,  7.  und  8.  Heft.  —  K.  Woljf,  de  functionibus  nervi  vagi. 
Berlin,  1856.  —  Liwhka,  Nerven  des  menschl.  Stimmorgans,  in  der  Prager  Vier- 
teljahresschrift, 1869. 

§.  867.  Physiologisches  über  den  Vagus. 

Die  von  Arnold  zuerst  ausgesprochene  Ansieht,  dass  der 
Vagus,  seinem  Wurzelverhalte  nach,  ein  rein  sensitiver  Nerv  sei, 
und  dass  er  seine  motorischen  Aeste  nur  der  Anastomoso  mit  dem 
Recurrens  Willisii  zu  verdanken  habe,  welcher  sich  zu  ihm,  wie  die 
vordere,  ganglienlosc  Wurzel  des  Quintus  zur  hinteren  verhält, 
wurde  von  Scarpa,  Bischoff,  Valentin,  durch  Versuche  am 
lebenden  Thiere,  und  durch  comparativ  anatomische  Erfahrungen 
in  Schutz  genommen.  Nach  Müllcr's  und  Volk  mann' s  Ver- 
sicherungen dagegen,  soll  der  Vagus  ursprünglich  schon,  wenigstens 
bei  Thicren,  motorische  Elemente  einschliessen ,  welche  an  dem 
Ganglion  jugularc  nur  vorbeigehen,  ohne  an  seiner  Bildung  zu  par- 
tieipiron.  Ich  schliesse  mich  der  Ansicht  über  die  gemischte  Natur 
der  Ursprungsfasern  des  Vagus  an,  da  die  motorischen,  oder  doch 
theilweise  motorischen  Aeste  des  Vagus:  Rami  pharyngei,  laryngeus 
*nperior  et  inferior,  Plexus  puhnonalis,  oesophagens  und  gastricus  zu 
zahlreich  sind,  um  allein  von  der  verhältnissmässig  schwachen  Ana- 
stomose mit  dem  Recurrens  Willisii  abgeleitet  werden  zu  können. 
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Die  sensitiven  Qualitäten  de»  Vagus  äussern  sich  in  Hunger  und  Durst, 
Sättigungsgefühl,  Athmungsbedürfniss,  Beklemmung,  Schmerz,  etc.  Trennung  de» 
Vagus  am  Halse  auf  beiden  Seiten  (über  dem  Ursprung  des  Nervu*  latyngeua 
mperior)  ist  absolut  tödtlich.  Die  Erscheinungen,  die  man  hiebei  beobaebtet,  er- 
klären die  physiologischen  Thätigkeiten  der  einzelnen  Vagusäste.  Sie  sind:  1.  Un- 
empfindiiehkeit  der  Kehlkopf-  und  Luftröhrenschleimhaut,  und  deshalb  Schweigen 
aller  Reflexbewegungen,  it.  B.  Husten,  Würgen,  Schlingen.  2.  Heisere,  matte 
Stimme ,  oder  complete  Aphonie ,  wegen  Erschlaffung  der  Stimmritzenbänder. 
3.  Athemnoth ,  bei  jüngeren  Thieren  bis  zur  Erstickung.  Da  der  vom  Scrvit~i 
taryngeua  recurrens  innervirto  Crico-arytaenoideua  pottictu  die  Stimmritze  erweitert 
—  eine  Bewegung,  die  mit  jedem  Einatliraen  eintritt  —  so  wird  die  Durchschnci- 
dnng  beider  Recurrentos,  oder  beider  Vagi  über  dem  Ursprung  der  Recurrentcs, 
diese  Erweiterung  aufheben.  Der  Luftstrom  ,  welcher  durch  den  Inspirationsact 
in  den  Kehlkopf  eindringt,  kann  dann  die  Bänder  der  Stimmritze,  besonders  wenn 
diese  schmal  ist,  wie  bei  allen  jungen  Thieren,  aneinander  drücken,  und  Er- 
stickungstod verursachen,  welcher  bei  alten  Thieren,  deren  Stimmritze  weiter  ist, 
nicht  so  leicht  eintreten  wird.  4.  Hyperämie,  Apoplexie  der  Lungen,  und  seröse 
Infiltration,  welche  dadurch  entstehen  soll,  dass,  der  Lähmung  der  Glottis  wegen, 
Speichel  und  Schleim  vom  Pharynx  in  die  Luftwege  gelangt,  und  der  aufge- 
hobenen Reflexbewegung  wegen  nicht  mehr  ausgehustet  werden  kann.  5.  Lähmung 
des  unteren  Theiles  der  Speiseröhre;  daher  Unvermögen  zu  schlingen,  indem  das 
Verschlungene  auf  halbem  Weg  stecken  bleibt,  und  durch  Erbrechen  wieder 
ausgeworfen  wird,  um,  neuerdings  verschlungen,  wiederholt  dasselbe  Schicksal  zu 
haben,  woraus  sich  die  scheinbar  grosse  Gefrässigkcit  der  operirten  Thiere  erklärt. 
6.  Tröge  Bewegung  des  Magens ,  und  dadurch  bedingte  unvollkommene  Durch- 
tränkung der  Nahrungsmittel  mit  Magensaft,  dessen  chemische  Beschaffenheit  durch 
die  Trennung  des  Vagus  nicht  verändert  werden  soll.  7.  Den  Einfluss  des  Vagus 
auf  die  Herzthätigkeit  bat  man  als  einen  hemmenden  oder  regulatorischen 
bezeichnen  zu  müssen  geglaubt.  Reizung  des  Vagus  soll  die  Zahl  der  Herz- 
schläge vermindern,  und  selbst  Stillstand  des  Herzens  bewirken.  Heule  hat  an 
der  Leiche  eines  geköpften  Mörders,  15  Minuten  nach  dem  tödtlichon  Streiche, 
mittelst  Durchführung  eines  Stromes  des  Rotationsappnrates  durch  den  linken 
Vagus,  das  Herzatrium,  welches  60  -70  Contractioncn  in  der  Minute  zeigte,  plötz- 
lich im  Expansionszustandc  stille  stehen  gemacht.  Stromleitung  durch  den  8ym- 
pathicus  rief  die  Bewegung  des  Atrium  wieder  hervor.  Der  Vagus  scheint  sonach 
eine  Hcmmungswirkuug  auf  die  Herzbewegung,  welche  primär  vom  Sympathicus 
angeregt  wird,  zu  äussern.  Man  ist  aber  sehr  früh  aus  diesen  schönen  Träumen 
erwacht,  als  man  vernahm,  dass  nur  intensive  Reizung  des  Vagus  die  Zahl  der 
Herzschläge  vermindert,  schwache  Reizung  desselben  aber  das  Gegentbeil  be- 
wirkt. —  Eine  betätigende  Einwirkung  auf  die  Bewegung  des  Dickdarms  wurde 
dem  Vagus  auf  Grundlage  sehr  zweifelhafter  Vivisectionsresultate  zugesprochen. 


§.  :m.  Eilftes  Paar. 

Da»  eilfte  Paar,  der  Bei  nerv,  Nerom  recurrens  s.  necessorius 
WUlisiij  dessen  motorische  oder  gemischte  Natur  durch  die  eon- 
tradictoriseh  lautenden  Vivisectionsresultate  nichtsweniger  als  sicher 
gestellt  wurde,  hat  einen  sehr  veränderlichen,  und  selbst  auf  beiden 
Seiten  selten"  symmetrischen  Ursprung.  Er  entspringt  vom  Sciton- 
strange  des  Halsrückenmarks,  und  unterscheidet  sich  dadurch  von 
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allen  anderen,  aus  dem  Rückenmark  hervortretenden  Nerven,  welche 
mit  doppelten  Wurzeln  aus  dem  8ulcu$  lateralis  anterior  et  posterior 
auftauchen.  Seine  längste  Wurzel  kann  bis  zum  siebenten  Hals- 
nerven herabreichen,  oder  schon  zwischen  dem  dritten  und  vierten 
entspringen.  Während  sie  /.um  Foramen  occipitis  magnum  aufsteigt, 
zieht  sie  9 — 10  neue  Wurzelfäden  an  sich,  und  wird  dadurch  zum 
Hauptstamm  unseres  Nerven,  welcher  zwischen  den  vorderen  und 
hinteren  Wurzeln  der  betreffenden  Halsnerven  « und  hinter  dem 
Ligamentum  denticulatum)  zum  grossen  Hinterhauptloch  gelangt,  und 
durch  dasselbe  die  Schädelhöhle  betritt.  Hier  nimmt  er  vom  Corpus 
restiforme  seine  letzte  Ursprungswurzel  auf,  und  schliesst  sich  sofort 
an  den  Vagus  an,  woher  sein  Name  stammt:  Accessorius  ad  par 
cagum.  Mit  dem  Vagus  krümmt  er  sich  nach  aussen  zum  Foramen 
jugulare  hin ,  in  welchem  er  hinter  dem  Ganglion  jugulare  vagi 
herabsteigt,  und  sich  zugleich  in  zwei  Portionen  theilt.  Die  vordere 
schwächere  Portion  verbindet  sich  einfach  oder  mehrfach  mit  dem 
Ganglion  jugulare  vagi ,  und  geht  in  den  Vagus  und  dessen  Plexus 
nodosus  über.  Sie  ist  es,  welche  in  den  motorischen  Bahnen  des 
Nervus  phargngeus ,  und  farvngens  sttperior  et  inferior ,  wieder  aus 
dem  Vagus  hervorkommt.  Die  hintere  zieht  hinter  der  Vena 
jugularis  interna  nach  aussen,  durchbohrt  den  Kopfnicker,  theilt 
ihn)  Zweige  mit ,  und  bildet  mit  Aesten  der  oberen  Halsnerven  eiu 
Geflecht,  welches  sich  nur  im  Musculus  cucuUaris  ramificirt.  —  Der 
Grund  des  sonderbaren ,  vom  Rückenmark  zum  Vagus  hinauf  stre- 
benden Verlaufes  des  Recurrens,  scheint  mir  der  zu  sein,  dass  der 
Vagus ,  welcher  gleich  nach  seinem  Austritte  aus  dem  Foramen 
jugulare  mehr  motorische  Aeste  abzugeben  hat,  als  er  kraft  seines 
Ursprungs  besitzt,  einen  guten  Theil  derselben  schon  in  der 
Schädelhöhle  durch  dm  Accessorius  zugeführt  erhalte. 

An  die  hintere  Wurzel  des  ersten  Halsnerven  ließt  der  Acceaaoritu  WUluii 
fest  an,  und  nimmt  auch  nicht  selten  diese  Wurzel  ganzlich  in  »eine  eigene  Scheide 
auf,  um  sie  erst  weiter  oben  wieder  von  sich  abgehen  zu  lassen.  —  Der  Aeee$- 
»oriux  WUluii  gilt  allgemein  für  die  motorische  Wurzel  des  Vagus.  Die  von  mir 
oonstatirte  Thatsache  des  Vorkommens  halbseitiger  Ganglien  am  Accessorius,  in 
welche  ein  Theil  seiner  Fasern  übergeht ,  lässt  sich  mit  der  rein  motorischen 
Natur  des  Nerven  nicht  wohl  vereinbaren.  Ganglien  kommen  nur  an  sensitiven 
oder  gemischten  Hirnnerven  vor,  —  nie  an  motorischen.  Es  sind  diese  Ganglien 
nicht  zu  verwechseln  mit  jenem,  welches  an  der  Verbindung  des  Accessorius  mit 
der  hinteren  Wurzel  des  ersten  Halsnerven  vorkommt,  und  eigentlich  das  (ianr/fion 
mtervertthrale  dieses  Nerven  ist.  Die  halbseitigen  Knoten  des  Accessorius  liegen 
über  jener  Verbindungsstelle  ,  neben  dem  Eintritte  der  Arttriu  wtehratU  in  die 
Schädelhöhle.  Sie  tinden  sich  auch  in  jenen  Fällen,  wo  der  Accessorius  keinen 
Fasern ustansch  mit  dem  ersten  Halsnerven  eingeht.  Sehr  wichtig  für  die  thcil- 
weise  sensitive  Natur  des  Accessorius  ist  der  von  Müller  (Archiv,  1HH4,  pag.  \2. 
und  I8H7,  pag.  279)  beobachtete  Fall,  wo  der  Accessorius  allein  die  hintere  sen- 
sitive Wurzel  des  ersten  Cervicalncrven  erzeugte.   Auch  Kemak  hat  ein  Knöt- 
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chen  am  Accessorius  im  Fnrameu  jugiilarr.  gesehen.  —  Da  nacli  Trennung  de!« 
Xerwui  acceatorina  die  respiratorischen  Bewegungen  des  Cucnllaris  und  Sternoclei- 
domastoidena  aufhören  (Ch.  Bell),  führt  er  auch  den  Namen  Xcrvu*  re»piratoriit* 
colli  externu*  mperior. 

J.  F.  Lobttrin,  (Um.  de  nervo  spinali  ad  par  vagum  aceeasorio.  Argent, 
1760.  —  A.  Scorpa,  comment.  de  nervo  spinali  ad  octavum  cerehri  accessorio,  iu 
actis  acad.  med.  chir.  Vindob.  Tom.  I.  178H.  —  W.  Th.  Bürhoff,  comment.  de 
nervi  aceessorii  Willisii  anatomia  et  pbysiologia.  Darmst.,  1832.  —  C.  II.  Bmdz, 
tractatun  de  connexu  inter  nervum  vagum  et  accessorium.  Hafn.,  18:lfi. 


§.  369.  Zwölftes  Paar. 

Das  zwölfte  Paar,  der  motorische  Zungenfleischnerv,  Nervus 
hyyoglossus  8.  loquens ,  tritt  zwischen  Olive  und  Pyramide  vom  ver- 
längerten Mark  ab.  Seine  Wurzelfasern  lassen  sich  bis  in  den  grauen 
Centraistrang  des  Rückenmarks  verfolgen.  Die  Wurzelfaden,  welche 
hinter  der  Wirbelarterie  zum  Foramen  condyloideum  anterim  quer 
nach  aussen  ziehen,  und  zuweilen  sich  durch  einen  Faden  von  der 
hinteren  Wurzel  des  ersten  Cervicalnerven  verstärken ,  sammeln 
sich  entweder  zu  einem  einfachen,  oder  doppelten  Stamm,  welcher 
durch  das  Foramen  condyloidenm  anterim  den  Schädel  verlässt.  Am 
Halse  umgreift  er,  im  Triyonum  rervicale  mperim,  die  Carotis  und 
JugtUarix  interna ,  mit  einem  vom  hinteren  Bauche  des  Binenter 
maxillae,  bedeckten,  nach  vorn  und  innen  gerichteten  Bogen,  welcher 
bis  zum  Zungenbeinhorn  herabreicht,  dann  sieh  an  dem  Mnsctdus 
hyoylossns  nach  aufwärts  schwingt,  um  unter  den  hinteren  Rand  des 
Mylohyoideus  zu  geratheii,  wo  seine  Endäste,  welche  mit  den 
Zweigen  des  Nervus  Hngnali*  anastomosiren,  den  Genio-,  Hyo-  und 
Stylo-glossits,  so  wie  den  Genio- kyoideus  versehen. 

Bach  und  Arnold  erwähnen  einer  bogenförmigen  Anastomose  zwischen 
dem  rechten  und  linken  Uypoylo**»*  im  Fleische  des  Genio-hyoidrus,  oder  zwischen 
dienern  und  Geninglo»*it*.  Ich  nenne  diese  Anastomose  (welche  nicht  constant  ist) 
die  J  n ><s  »nprahyoidea  /it/pay/oimi.  Da  die  Fäden  der  Anna  nupraJiyoideti  von 
einem  Hypoglo**it*  zum  anderen  liinüherbiegen,  um  am  letzteren  nicht  centrifugal, 
sondern  centripetal  zu  verlaufen,  geben  sie  ein  gutes  Beispiel  der  von  mir  als 
„Nerven  ohne  Ende"  beschriebenen  Nervenfasern  ab  (§.  71).  Ausführlicher 
hierüber  handelt  mein  betretender  Aufsatz  in  den  Sitzungsberichten  der  kais. 
Akad.  1866. 

Gleich  nach  seinem  Freiwerden  unter  dem  Foramen  condyloi- 
denm anterins,  geht  er  mit  dem  Ganglion  cervicaU  primum  des  Sym- 
pathicus,  mit  dem  Plexus  nodosus  des  Vagus,  und  mit  den  ersten 
beiden  Cervicalnerven  Verbindungen  ein,  und  schickt  etwas  tiefer 
seinen  Ramux  cervicali*  descendens  ab.  Dieser  steigt  auf  der  Scheide 
der  grossen  Halsgefässe  herab,  und  verbindet  sich  mit  Aesten  des 
zweiten    und    dritten    Cervicalnerven    zur    H  alsnervenschlinge, 
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Ansa  hypogtossi,  aus  welcher  die  Herabzieher  des  Zungenbeins  und 
Kehlkopfes  mit  Zweigen  versorgt  werden.  Sehr  gewöhnlich  geht 
auch  ein  längs  der  Carotis  communis  zum  Herznervengeflecht  ver- 
laufender Ramus  cardiactts  aus  der  Ansa  hypogfossi  ab.  Die  Stelle 
am  Halse,  bis  zu  welcher  die  Ansa  hypoglossi  herabreicht,  unter- 
liegt zahlreichen  Verschiedenheiten. 

Sehr  selten,  uud  bisher  nur  von  Mayer  beobachtet  (Nene  Verhandl.  der 
Leop.  Carol.  Acad.  Bd.  XVI.),  tritt  eine  mit  einem  Knötchen  versehene  hintere 
Wurzel  des  Hypoglossus  auf,  welche  bei  mehreren  Säugethieren  normal  zu  sein 
scheint.  —  Ueber  die  motorische  Wirkung  dieses  Nerven  herrscht  kein  Bedenken. 
Seine  Durchschneidung  an  Thieren,  und  seine  Lähmung  beim  Menschen  erzeugt 
jedesmal  Zungenlähmung  (Glossoplegie) ,  ohne  Beeinträchtigung  des  Geschmacks 
und  der  allgemeinen  Sensibilität  der  Zunge.  Die  für  den  Omo-  und  Sternohyoi- 
deus,  so  wie  für  den  Stemothyrcoideus  und  Thyreohyoideus  aus  der  An*a  hypo- 
glo»*i  entspringenden  Filamente,  scheinen  dem  Hypoglossus  nicht  ab  origine  eigen 
zu  sein,  sondern  ihm  durch  die  Anastomosen  mit  den  Cervicalnervcn  eingestreut 
zu  werden,  da  Volk  mann  durch  Reizung  des  Ursprungs  des  Hypoglossus  nie 
Bewegung  dieser  Muskeln  erzielen  konnte,  wohl  aber  durch  Reizung  der  Cervical- 
nerven.  —  Die  von  Luschka  aufgefundenen  sensitiven  Zweige  des  Hypoglossus, 
welche  als  Knochennerven  des  Hinterhauptbeins,  und  als  Venennerven  des  Sinus 
oodpHalh  und  der  Vena  jugularU  interna  bezeichnet  werden,  stammen  sonder 
Zweifel  aus  Fasern  des  Vagus  (oder  rückläufigen  Fäden  des  Nervus  linguali*). 
welche  dem  Hypoglossus  auf  anastomotisehem  Wege  einverleibt  wurden.  Luschka, 
über  die  Nervenzweige,  welche  durch  das  Foramen  cnntlytoidcum  anlimm  in  die 
Schädelhöhle  eintreten,  in  der  Zeitschrift  für  rat.  Med.  1*63. 

Man  kann,  dem  Ursprünge  nach,  die  Wnrzelfäden  des  Hypoglossus  mit 
den  vorderen  Wurzeln  der  Rückenmarksnerven  vergleichen.  Da  nun  der  Hypo- 
glossus nach  der  früher  citirten  Beobachtung  May  er' 8,  auch  eine  hintere  Wurzel 
mit  einem  Knötchen  besitzen  kann,  so  bildet  dieser  Nerv  deu  schönsten  Ueber- 
gang  der  Hirn-  zu  den  Rückenmarksnerven,  und  erscheint,  den  comparativen 
Beobachtungen  von  Weber  und  Bischoff  zufolge,  eher  in  die  Categorie  der 
Nervi  spinale»,  als  der  Nervi  cerebrale*  gehörig,  ebenso  wie  der  Accessorius,  dessen 
Wurzeln  sich  gewiss  nur  aus  losgerissenen  Antheilen  der  Cervicalnerven  innerhalb 
des  Rückenmarks  coustnüreu.  Bei  den  Fischen  ist  der  Hypoglossus  entschieden 
ein  Spinalnerv. 

C.  E.  Dach,  annot.  auat  de  nervi«  hypoglosso  et  laryngeis.  Turici,  1836. 


11.  Rückenmarksnerven. 

§.  370.  Allgemeiner  Charakter  der  Rückenmarksnerven. 

Die  Rückenmarks-  oder  Spinalnerven,  deren  31  Paare  vor- 
kommen, sind,  bis  auf  untergeordnete  Kleinigkeiten,  nach  Verlauf 
und  Vertheilung  symmetrisch  angeordnet.  Nur  höchst  selten  finden 
sich  32  Paare  (Schlemm).  Sie  werden  in  8  Halsnerven,  12  Brust- 
nerven, 5  Lendonnerven,  5  Kreuzbeinnerven,  und  1  oder  2  Steiss- 
beinnerven  eingetheilt.    Jeder  Spinalnerv  entspringt  mit  einer  vor- 
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deren  und  hinteren  Wurzel.  Die  hintere  übertrifft,  mit  Ausnahme 
der  zwei  oberen  Halsnerven,  die  vordere  an  Stärke.  Die  Wurzeln 
bestehen  aus  mehreren  platten  Faserbündeln,  welche  am  vorderen 
und  hinteren  Rande  des  Seitenstranges  des  Rückenmarks  auftauchen, 
von  der  Arachnoidea  nur  lose  umfasst  werden,  gegen  das  betreffende 
Foramen  intervertebrale,  durch  welches  sie  aus  dem  Rückgratskamil 
heraustreten,  convergiren,  und  nach  ihrem  Austritte  zu  kurzen, 
rundlichen  Stämmen  verschmelzen.  Die  hintere  Wurzel  schwillt  im 
Fortunen  intervertelrrale  zu  einem  Knoten  an  (Ganglion  interoertebrale), 
an  dessen  vorderer  Fläche  die  vordere  Wurzel  blos  anliegt,  ohne 
Fäden  zur  Bildung  desselben  beizusteuern.  Die  vordere,  ganglien- 
lose Wurzel  ist  rein  motorisch,  die  hintere  sensitiv. 

Der  Bau  alier  Intervertebralknoten  stimmt  darin  übercin,  dann  die  Fasern 
der  hinteren  Wurzel  zwischen  den  Gauglienzellen  der  Knoten  durchgehen  ,  ohne 
mit  ihnen  sich  zu  verbinden.  Ans  den  Fortsätzen  der  Ganglienzellen  entstehen 
aber  neue  Nervenfasern  ,  welche  sich  zu  den  durchgehenden  hinzngesellen  ,  und 
somit  die  Summe  der  austretenden  Fasern  eines  Ganglions  grösser  als  jene  der 
eintretenden  ist. 

Haben  sich  beide  Wurzeln  jenseits  des  Ganglion  zu  einem 
kurzen  Stamme  vereinigt,  so  zerfällt  dieser  Stamm  alsogleich  in 
einen  vorderen  und  hinteren  Zweig.  Jeder  dieser  Zweige  enthält 
Fasern  der  vorderen  und  hinteren  Wurzel,  und  wird  somit  gemischten 
Charakters  sein.  Der  vordere  ist,  mit  Ausnahme  der  zwei  oberen 
ITalsnerven,  stärker  als  der  hintere,  steht  durch  einen  oder  zwei 
Fäden  mit  dem  nächsten  Ganglion  des  Sympathicus  in  Zusammen- 
hang, anastomosirt  durch  einfache  oder  mehrfache  Verbindungs- 
zweige mit  dem  zunächst  über  und  unter  ihm  liegenden  vorderen 
Spinalnervenzweig,  und  bildet  mit  diesen  Schlingen  (Ansäe)  *), 
welche  an  den  Hals-,  Lenden-,  Kreuz-  und  Steissbeinnerven  sehr 
constant  vorkommen,  an  den  Brustnerven  dagegen  unbeständig  sind. 
Die  Summe  dieser  Schlingen  an  einem  bestimmten  Segmente  der 
Wirbelsäule,  wird  als  Plexus  bezeichnet,  und  es  wird  somit  ein 
Plexus  cervicalisy  (um balis  und  sacralis  existiren.  Der  hintere  Zweig 
geht  zwischen  den  Querfortsätzen  der  Wirbel  (am  Kreuzbein  durch 
die  Foramina  sacralia  posteriora)  nach  hinten,  anastomosirt  weit 
unregelmässiger  mit  seinem  oberen  und  unteren  Nachbar,  und  ver- 
liert sich  in  den  Muskeln  und  der  Haut  des  Nackens  und  Rückens. 
Die  von  den  hinteren  Zweigen  der  Rücken  marksnerven  versorgten 
Muskeln  sind  nur  die  langen  Wirbelsäulcnmuskeln.  Die  breiten: 
Cucullaris,  Latissimus  tlorsi,  Rhomboitleus,  Levator  scapnlae,  und  Ser- 
ratus  post.  svp.,  erhalten  ihre  motorischen  Aeste  aus  den  Plexus  der 


*)  Die  2  ersten  Schlingen  am  Halse  sind  sehr  ergiebige  Fundorte  von  Ner- 
venfasern ohne  Ende.  §.  71. 
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vorderen  Zweige  der  Halsnerven.  —  Die  Plexus  der  vorderen  Aeste 
der  RückenmarkBnerven  sind  darauf  berechnet,  den  aus  ihnen  her- 
vorgehenden peripherischen  Zweigen ,  Fasern  aus  verschiedenen 
Kückenraarksnerven  zuzuführen.  Da  das  Rückenmark  nur  bis  zum 
ersten  oder  zweiten  Lendenwirbel  herabreicht,  wo  es  als  Markkegel 
aufhört,  so  werden  nur  die  Wurzeln  der  Hals-  und  Brustnerven 
nach  kurzem  Verlaufe  (welcher  für  die  Halsnerven  quer,  für  die 
Brustnerven  aber  schief  abwärts  gerichtet  ist)  ihre  Foraniina  inter- 
verfebralia  erreichen.  Die  AVrwt  lumbale*,  nacrales ,  und  coccygei 
dagegen ,  deren  Austrittslöcher  sich  immer  mehr  vom  Ende  des 
Rückenmarks  (Conus  terininalis)  entfernen,  müssen  einen  entsprechend 
langen  Verlauf  im  Rückgratskanal  nach  abwärts  nehmen,  um  an 
ihre  Austrittslöcher  zu  gelangen.  So  geschieht  es,  das»  vom  ersten 
oder  zweiten  Lendenwirbel  an ,  der  Rest  des  Rückgratkanals  nur 
von  den  nach  abwärts  strebenden  Lenden-  und  Kreuznerven  einge- 
nommen wird,  welche,  ihres  parallelen  und  wellenförmigen  Verlaufes 
wegen  schon  von  Du  Laurens  (genannt  Laurentius)  mit  einem 
Pferdeschweif  (cauda  equina)  verglichen  wurden,  welche  Be- 
nennung ihnen  fortan  geblieben.  Seine  Worte  lauten:  Medidia,  quum 
ad  dornt  finem  pervrnü,  tota  in  funicidos,  caudam  equiuam  referenttx, 
abnunitur.  Hist.  oorp.  hum.  üb.  X.  cap.  XII.  —  Indem  ferner  das 
Rückenmark  sich  am  Conus  terminal  Li  zuspitzt,  so  müssen  die  vor- 
deren und  hinteren  Wurzeln  der  Steissbeinnerven  so  nahe  an  ein- 
ander liegen,  dass  sie  scheinbar  zu  einem  einstämmigen  Ursprung 
verschmelzen. 

Die  harte  Hirnhaut  schliesst  sich  nicht  in  gleicher  Höhe  mit  dem  C'onu* 
ternimali»  der  Medidln  »pinali*  ab,  sondern  erstreckt  »ich  als  Bündsack  bis  ztini 
Ende  des  Canalü  »acrali*  herab.  Die  Nervi  lumbale*  »acralea  und  coccygei  werden 
deshalb  eine  längere  Strecke  im  Sacke  der  harten  Hirnhaut  verlaufen ,  als  die 
übrigen  Spinalnerven.  —  Die  ( hinglitt  inlervertebralia  der  Hals-,  Brust-  und 
Lendennerven  liegen  in  ihren  Zwisehenwirbellüchern ;  jene  der  Kreuznerven  aber 
noch  im  Wirbelkanale ,  ausserhalb  der  harten  Hirnhaut;  das  Knötchen  der  Nervi 
roecygei  sogar  noch  innerhalb  derselben.  —  Die  Stärke  der  Nervi  »pinale*  richtet 
sich  nach  der  Menge  der  Organe,  welche  sie  versorgen.  Die  unteren  Cervicalnerven, 
welche  die  oberen  Extremitäten  versorgen ,  und  die  Nervi  nacrale* ,  welche  die 
unteren  versehen,  werden  deshalb  dicker  und  markiger  als  die  oberen  Halsnerven, 
die  Brust-  und  Lendennerven  sein.  Die  Nervi  tacrale*  sind  absolut  die  kräftigsten, 
die  Nervi  Ihoraciri  viel  schwächer,  und  der  Nervun  coeeggeti*  der  schwächste.  — 
An  den  hinteren  Wurzeln  der  Riickenmarksnerven  ausnahmsweise  vorkommende 
kleine  Knötchen  sind  von  mir  als  (Janglia  aberrantia  beschrieben  worden. 

Ueber  das  Verhältniss  der  Fasern  der  sensitiven  und  moto- 
rischen Wurzel  eines  Rückenmarksnerven  zur  weissen  und  grauen 
Masse  des  Rückenmarks  lehrt  das  Mikroskop: 

1.  Die  Fasern  der  vorderen,  motorischen  Wurzeln  durchbrechen 
die  longitudinaleu  Fasern  der  weissen  Rücken inarksstränge  in  querer 
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Richtung,  und  treten  in  die  vorderen  Hörner  der  grauen  Substanz. 
In  diesen  verfolgen  sie  einen  zweifachen  Verlauf:  x.  Die  inneren 
Fasern  der  motorischen  Wurzel  gehen,  zwischen  den  Ganglienzellen 
der  Vorderhörner ,  in  jene  longitudinalen  Fasern  der  Vorderstränge 
über,  welche  sich  an  der  sogenannten  weissen  (Jomraissur  mit  den 
entgegengesetzten  kreuzen.  Der  rechte  Vorderstrang  z.  B.  wird 
somit  einen  Theil  der  Fasern  der  linken  motorischen  Nervenwurzelu 
aufnehmen,  und  umgekehrt,  Die  äusseren  Fasern  der  motorischen 
Wurzeln  dagegen  setzen  sich,  ohne  Kreuzung,  in  die  longitudinalen 
Fasern  der  vorderen  Bündel  der  Seitenstränge  fort 

2.  Die  Fasern  der  hinteren  sensitiven  Wurzeln  treten  in  die 
graue  Substanz  der  hinteren  Horner,  und  krümmen  sich  daselbst 
bogenförmig  nach  aufwärts,  um  sich  in  die  longitudinalen  Fasern 
der  Hinterstränge  und  der  hinteren  Bündel  der  Seitenstränge  fort- 
zusetzen. Ob  sie  mit  den  Ganglienzellen  der  grauen  Substanz  Verkehr 
unterhalten,  ist  nicht  bekannt. 

Das  Gesagte  enthält  uieht  viel,  aber  doch  Alle»,  was  mau  gegenwärtig  über 
deu  realen  Ursprung  der  vorderen  und  hinteren  Wurzeln  der  Hückeuniarksuerven 
mit  Gewissheit  sagen  kann.  Die  mikroskopische  Anatomie  des  Rückenmarks  hat 
wohl  zu  schematischen  Darstellungen  der  Nervenursprünge ,  aber  keineswegs  zu 
definitiv  festgestellten  Lehrsätzen  über  diesen  hochwichtigen  Gegenstand  geführt. 


§.  371.  Die  vier  oberen  Halsnerven. 

Von  den  acht  Halsnerven  tritt  der  erste  zwischen  Hinter- 
hauptbein und  Atlas,  durch  die  hinter  der  Massa  lateralis  des  Atlas 
befindliche  Incisur  am  oberen  Rande  des  Bogens  dieses  Wirbels 
hervor.  Er  heisst  deshalb  Nerinut  suboccipiüilis.  Der  achte  verlässt 
durch  das  Foramen  intervertebrale  zwischen  dem  siebenten  Halswirbel 
und  ersten  Brustwirbel  den  Rückgratkanal.  Jeder  Halsnerv  spaltet 
sich  alsogleich  in  einen  vorderen  und  hinteren  Zweig.  Die  vorderen 
Zweige,  von  welchen  der  erste  zwischen  Recfm  capitis  out  taut  minor 
und  lateralis,  die  sieben  übrigen  zwischen  dem  vorderen  und  hinteren 
Intertran8versariii8  nach  vorn  treten ,  bilden  vor  oder  zwischen  den 
Fascikeln  des  Scalen*»  medius  und  Lenator  scapttlae  durch  ihre  Ver- 
bindungssehlingen unter  sich  und  mit  dem  ersten  Brustnerv  ein  Ge- 
flecht, welches  für  die  vier  oberen  Halsnerven  Plej.nn  cervicalis,  für 
die  vier  unteren  aber  l'lejus  brachialis  heisst.  Die  hinteren  Zweige 
der  Halsnerven  richten  sich ,  mit  Ausnahme  der  beiden  ersten, 
welche  gleich  näher  geschildert  werden  sollen,  nach  den  im  vor- 
hergehenden Paragraphe  erwähnten  allgemeinen  Regeln. 

Der  hintere  Zweig  des  ersten  Halsnerven  geht  zu  dem  drei- 
eckigen Raum,  welcher  vom  liectiut  capitis  posticxut  major,  Ubliquua 
Hyrtl,  Lehrbneh  der  Anttonie.  63 
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superior  et  inferior  begrenzt  wird,  urul  versorgt,  nebst  den  hinteren 
geraden  und  schiefen  Kopt'muskeln ,  auch  den  Biventer  cervieis  und 
Complexus.  Er  wird  Nervus  infraoccipitalis  genannt.  —  Der  hintere 
Zweig  des  zweiten  Halsnerven  giebt  Zweige  zu  den  Nackenmuskeln, 
mit  Ausnahme  des  Cucullaris,  und  steigt,  nachdem  er  letzteren 
durchbohrte,  mit  der  Artevia  occipitalis  zum  Hinterhaupt  empor,  wo 
er  sich  bis  zum  Scheitel  hinauf  als  Nervus  occipitalis  mugnus  in  der 
Haut  verästelt. 

Der  durch  die  vorderen  Zweige  der  vier  oberen  Halsnerven 
und  des  ersten  Brustnerven  gebildete  Plexus  eervicalis,  giebt  folgende 
zahlreiche  Aeste  ab: 

1.  Verbindungsnerveu  zum  Ganglion  cervicale  primtan  des 
Sympathicus,  drei  bis  vier  an  Zahl. 

Sie  besteben,  wie  die  Verbindungsflideu  aller  übrigen  Riiekenmarksuerven 
mit  deii  entsprechenden  sympathischen  Ganglien,  au»  einer  doppelten  Gruppe  vuu 
Fasern.  Die  eine  Gruppe  gebt  von  den  Spinaluerven  zum  Ganglion  des  Sympa- 
thicus und  ist  weiss.  Die  andere  ^graue)  ziebt  umgekehrt  vom  Ganglion  des 
Sympathicus  zu  den  Spinalnerven,  und  längs  diesen  rückläufig  zum  betreffenden 
Ganglion  intervertebrale. 

2.  Verbindungsnerven  zum  Plexus  nodosus  nervi  vagi ,  zum 
Stamme  des  Nervus  hypoglossus,  und  zu  seinem  Ramus  descendens. 
Letztere  stammen  aus  der  zweiten  und  dritten  Schlinge,  und  bildeu 
mit  dem  Raums  descendens  hypoglossi  die  Halsschlinge  dieses  Nerven. 

3.  Verbindungsnerven  zu  jenem  Antheil  des  Recurrens  Willisii, 
welcher  den  Sternocleidomastoideus  und  Cucullaria  versieht. 

Sie  geben  aus  dem  dritten  und  vierten  Cervicalnerv  hervor,  und  bilden  mit 
dem  Recurrens  ein  Geflecht,  welches  sieh  unter  dem  vorderen  oberen  Rand  des  Cu- 
cullaris  eine  Strecke  weit  hinzieht,  bis  es  in  die  untere  Flache  dieses  Muskels 
eindringt,  und  sich  in  demselben  verliert. 

4.  Muskeläste  für  die  Scaleni,  den  Ismgns  colli,  Rectus  capitis 
anticus  major  und  minor,  und  Levator  scapnlae. 

5.  Den  Nervus  occipitalis  minor,  welcher  am  hinteren  Rande 
des  Iusertionsendes  des  Stemocleidomastoideus  zum  Hinterhaupte 
emporsteigt.  Er  verbindet  sich  mit  dem  Nervus  occipitalis  major 
und  auricularis  profundus,  und  versorgt  die  Haut  (wohl  auch  deu 
Musculus  occipitalis).  Er  besteht  vorzugsweise  aus  Fasern  des  dritten 
Nervus  eervicalis. 

6.  Den  Nervus  auricularis  magnns.  Dieser  ist  der  stärkste  Ast 
des  Plexus  ceivicalis,  und  construirt  sich,  wie  der  Occipitalis  minor. 
vorwaltend  aus  den  Fasern  des  dritten  Nervus  eervicalis.  Er  tritt 
beiläuHg  in  der  Mitte  des  hinteren  Kandes  des  Kopfnickers  aus  der 
Tiefe  hervor,  geht  über  die  äussere  Seite  dieses  Muskels  bogenförmig 
nach  vorn  und  oben  zur  Parotis,  wo  er  in  einen  Ramus  auricularis 
uud  mastoideus  zerfallt. 
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Der  Hanum  auriculai-i*  anastomosirt  mit  dem  Aurkulari*  proftmdtt»  voiu 
Communicans,  und  versorgt  die  convexe  Fläche  der  Ohriuusch«!  (so  wie  einen 
Tlieil  der  coneaven,  durch  ein  perforirendes  Zweigchen).  Der  Jtanui*  mattoicleut 
gehört  der  Haut  hinter  dem  Ohr«'  an,  zuweilen  auch  dem  MukcuIhs  orripüalü. 

7.  Den  Nervus  subcutanen*  colli.  Kr  wird  aus  Antlieilen  des 
zweiten,  besonders  aber  des  dritten  Ilalsnerven  conatruirt,  desseu 
eigentliche  Fortsetzung  er  ist.  Kr  umgreift  unter  dem  Auricularis 
magmu  den  Kopfnieker  von  hinten  nach  vorn ,  und  theilt  sich  in 
zwei  Zweige:  Nennt*  subcutanem  colli  med  im,  und  inferior.  Der 
erste  zieht  längs  der  Vena  jngularis  extepia  empor,  und  anastoinosirt 
mit  dem  Nervus  subcutanem  colli  superior  vom  Communicans.  Beide 
sind  für  das  Platysma,  und  die  vordere  und  seitliche  Halshaut 
bestimmt. 

S.  Die  Nervi  snpradaviculare*.  Sie  stammen  aus  dein  Nervus 
crvvicalis  qwtrtus.  Man  findet  deren  meistens  3—4,  welche  am  hinteren 
Rande  des  Kopfnickers  zum  Schlüsselbein  herablaufeu,  dasselbe 
überschreiten,  und  sich  in  der  Haut  der  vorderen  Brustgegend,  so 
wie  in  der  Schultergegend  verbreiten. 

9.  Den  Nervus  phrenicus,  Z werchfellsuerv,  welcher  in  der 
Kegel  aus  der  vierten  Ansa  stammt,  vor  den»  Scalen»*  autiens  schräg 
nach  innen  zur  oberen  Brustapertur  geht,  und  auf  diesem  Wege 
durch  wandelbare  Anastomosen  mit  dem  Plexus  brachialis,  Ganglion 
errvieale  medium  et  inßmum.  verbunden  wird.  An  der  äusseren  Seite 
der  Arteria  mammavia  interna  (zwischen  Vena  anonyma  und  Arteria 
subclavia)  gelangt  er  in  den  Thorax,  wo  er  zwischen  Pörieardiutn 
und  Pleura  zum  Zwerchfelle  herabsteigt,  und  sich  in  dessen  Pars 
costalis,  und  mittelst  durchbohrender  Zweige  auch  in  der  Pars 
Iwnbalis  verästelt. 

Seine  Kndäste  verbinden  sich  mit  dem  Zwerchfellgeflecht  des  Sympathicus, 
und  bilden  in  der  Substanz  des  Zwerchfells  den  Plnciu  phrenien»,  in  welchem  ein 
grösseres,  hinter  dem  Fmamen  pro  venu  cava  liegendes,  und  mehrere  kleinere 
Ganglien  vorkommen.  —  Luschka  hat  in  seiner  Monographie  des  Phrenicu» 
Tübingen,  1863,  Aeste.  des  Phrenicus  zur  Thymus,  zur  Pleura,  zur  Pirna  cava 
(i*crnd*n*,  zum  Peritoneum,  so  wie  Verbindungen  des  Plmi*  p/irmicu*  mit  dem 
Ptrj-u*  »olnri»,  hrpaticiu,  und  *uprarenali»  nacligewiesen. 

Ueber  einzelne  Halsnerven  handeln:  ./.  Hang,  nervorum  cervicalinm  ana* 
tome,  in  Ludwig,  scriptores  neurol.  Tom.  I.  —  Th.  Aach,  de  primo  paxe  nervo- 
rum med.  spin.  Gott.,  1760.  —  G.  F.  Peipcr»,  tertii  et  quarti  nervoraoi  cervica- 
liuiu  descriptio.  Halae,  1793.  —  W.  Yolkmnmi,  über  die  motorischen  Wirkungen 
der  Halsnerven.  Mülltr»  Archiv.  1840. 

g.  372.  Die  vier  unteren  Halsnerven. 

Die  vier  unteren  Halsnerven  sind  den  vier  oberen  an  Stärke 

weit  überlegen,  da  sie,  ausser  den  laugen  Kückgratsmuakeln,  auch 

63» 
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jene  zu  innerviren  haben,  welche  das  Schulterblatt,  den  Oberarm, 
den  Vorderarm  und  die  Hand  bewegen ,  und  überdies  noch  sich 
in  der  Haut  der  Brust,  des  Rückens  und  der  ganzen  oberen  Ex- 
tremität auabreiten. 

Die  hinteren  Zweige  der  vier  unteren  Halsnerven  verhalten 
sich,  hinsichtlich  ihrer  Verästluug,  wie  jene  der  vier  oberen  Hals- 
nerven. Sie  versorgen  die  tiefen  Muskeln  und  die  Haut  des  Nackens. 
Die  Hautäste  durchbohren  den  Spleuius  capitis  und  Cucullaris,  ohne 
ihnen  Zweige  zu  geben. 

Die  vorderen  Zweige  der  vier  unteren  Halsnerven  bilden, 
nachdem  sie  zwischen  dem  vorderen  und  mittleren  Scalenus  oberhalb 
der  Arteria  subclavia  in  die  Fossa  mpraclavicularis  gekommen  sind, 
und  der  vordere  Zweig  des  ersten  Brustnerven  sich  zu  ihnen  ge- 
sellte, das  Armnervengeflecht,  Plexus  brachial is.  Dieses  Geflecht 
wird,  da  es  unter  dem  Schlüsselbein  sich  in  die  Achselhöhle  fortsetzt, 
auch  Plexus  subclavius  genannt.  Man  unterscheidet  an  ihm  einen 
kleineren,  über  dem  Schlüsselbeine  gelegenen,  und  einen  grösseren, 
unter  dem  Schlüsselbeine  befindlichen  Antheil.  Alle  au  der  Bildung 
des  Armnervengeflechtes  theilnehmenden  Nerven ,  senden  Verbin- 
dungsäste entweder  zum  Stamm  des  Sympathicus,  oder  zum  mittleren 
und  unteren  Halsganglion;  der  erste  Brustnerv  zum  ersten  Brust- 
ganglion. 

§.  373.  Pars  supraclavicularis  des  Annnervengeflechts. 

Sie  liegt  am  Orunde  der  Fossa  supraclavicularis,  und  wird  vom 
Platysma  myoides,  dem  hohen  und  tiefen  Blatte  der  Fascia  colli, 
und  der  Clavicularportion  des  Kopfnickers  bedeckt.  Sie  hat,  genau 
genommen,  keineswegs  das  Ansehen  eines  Plexus,  welches  erst  ihrer 
Fortsetzung:  der  Pars  inj raclavicularis .  in  vollem  Maasse  zukommt. 
Aus  ihr  entspringen,  nebst  Zweigen  für  die  Scaleni  und  den  Longu« 
colli  folgende,  nur  für  die  Schultermuskeln  bestimmte  Zweige: 

a)  Die  Nervi  thoracici  anteriores  et  posteriores.  Die  zwei  anteriores 
gehen  unter  der  Clavicula  zum  Musculus  subclavius,  pectoralis  major, 
minor,  zur  Schlüsselbeinportion  des  deltmdes,  und  zur  Haut  der 
oberen  Gegend  der  weiblichen  Brustdrüse  (Eckhart).  Die  2 — 3 
posteriores  durchbohren  nach  hinten  gehend  den  Scalenus  med  in«, 
und  suchen  den  Musculus  levator  scapxdae,  rhomboidetis,  und  serratus 
posticus  superior  auf.  Einer  von  ihnen  impnnirt  durch  Grösse  und 
Länge.  Es  ist  der  Nervus  thoracicus  longus ,  für  den  Serratus 
anHeus  major. 

Man  kann  die  swei  Nervi  thoracici  anteriore*,   als  exterutu  und  intertiu* 
unterscheiden.    Der  extermtt  geht  über  die  Arteria  luhclavia   «chief  nach  innen 
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und  unten  cum  grossen  Rrustmuskel.  D««r  interna«  drängt  «ich  zwischen  Arteria 
und  Vena  »uhclavia  durch ,  und  geräth  unter  den  kleinen  Brustmuskel.  Beide 
sind  durch  eine  Schlinge  mit  einander  verbunden,  welche  die  innere  Peripherie 
der  Arteria  subclavia  umgreift. 

b)  Der  Nervus  suprascapularis.  Er  zieht  mit  der  Arierin  trans- 
versa scapulae  nach  aussen  und  hinten  zum  Ausschnitt  des  oberen 
Schulterblattrandes,  durch  diesen  zur  Fossa  supraspinata  ,  und  von 
dieser  zur  infraspinaia.  Er  gehört  dem  Musculus  supra-  et  infra- 
spinatus,  und  dem  Teres  minor  an,  und  sendet  auch  einen  Zweig 
zur  Kapsel  des  Schultergelenkes. 

c)  Die  drei  Nervi  subscapulares  zum  Muskel  desselben  Namens, 
zum  Latissimus  dorsi  und  Teres  major. 

Die  Nervi  thoracic*  anteriore»  und  die  Nervi  tuUcapulare»  gehen  gewöhn- 
lich tiefer  als  die  übrigen  hier  genannten  au»  dem  Plexus  ab,  weshalb  sie  von 
einigen  Antoren  (8harpey)  schon  *n  den  Zweigen  der  Part  infraclavicularit  des 
Armgeflechtes  gerechnet  werden. 

§.  374.  Pars  ivfraelavictdaris  des.  Arumerveilgeflechts, 

Sie  gattert  mit  drei  gröberen  Nervenbündeln  die  Axelschlag- 
ader ein,  und  heisst  deshalb  auch  Plexus  axillaris.  Aus  ihr  tritt  eine 
Phalanx  von  sieben  Aesten  hervor: 

a)  Nervus  cutaneus  brachii  internus.  Er  stammt  aus  dorn  achten 
Halsnerv  und  dem  ersten  Brustnerv,  geht  hinter  der  Achsel vene 
herab,  verbindet  sich  in  der  Regel  mit  einem  Aste  des  zweiten 
Brustnerven  (Nervus  intercosto-humeralis),  welcher  ihn  auch  mehr 
weniger  vollständig  vertreten  kann,  durchbohrt  die  Fascia  brachii 
in  der  Mitte  der  inneren  Oberarraseite ,  und  verliert  sich  als  Haut- 
nerv bis  zum  Ellbogengelenk  herab. 

Wer  die  Hautnerven  der  oberen  Extremität  an  der  Leiche  studirt,  mache 
sich  auf  Abweichungen  von  dem  hier  gegebenen  Schema  gefasst. 

b)  Nervus  eutaneus  brachii  medius.  Er  entspringt  vorzugsweise 
aus  dem  ersten  Brustnorven,  liegt  in  der  Achsel  an  der  inneren 
Seite  der  Vena  axillaris,  und  weiter  unten  an  derselben  Seite  der 
Vena  basilica,  mit  welcher  er  die  Fascia  brachii  durchbohrt,  worauf 
er  sich  in  den  Ramus  eutaneus  palmans  und  ulnaris  theilt.  Beide 
kreuzen  die  Vena  mediana  basilica  im  Ellbogenbug.  Sie  gehen  öfter 
unter  als  über  derselben  weg.  Der  Cutaneus  palmaris  kommt  in  der 
Mittellinie  des  Vorderarmes  bis  zur  Handwurzel  herab ;  der  Cutaneus 
ulnaris  begleitet  die  Vena  basilica,  und  anastomosirt  über  dem  Carpus 
mit  dem  Handrückenast  des  Nervus  ulnaris.  Endverästlung  beider 
in  der  Haut  der  inneren  und  hinteren  Seite  des  Vorderarms. 
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Die  Theilungs«  teile  des    CutawnJ  brach  i,  mniuu   in  den  Rammt 
fiült  bald  höher,  bald  tiefer.   Liegt  sie  nähr  an  der  AeJtseL 

hatiliea,  nnd  der  Aanxi  cufnneui  «/»ia/w  lenkt  schon  über 
hunt*ri  von  «einem  Genossen  «<•  weit  nach  innen  ab.  da»s  *ejne 
weit  mehr  der  hinteren  als  der  inneren  Seite  de«  Vorderarm«  angeboren.  —  Viei- 
Antoreu  besehreiben  unseren  GUmatmi  ntrdiun  als  internu*.  nnd  unseren  inferc** 
aU  Ctäa^eu*  mUtrnu*  »ünor.  wurde  die  Sache  auch  von  Wrisberg 
welcher  den  f'utatten*  in/v-nu*  minor  zuerst  unter  diesem  Na 


c)  Nervu*  cntanen*  brachii  externv*  mn>><'nlo-rntanett»*\.  Er 
ist  stärker,  als  die  beiden  anderen  ('ntnmi,  und  entsteht  gewöhnlich 
auu  dem  Anfangsstück  des  Arerr»«  median»«.  Er  durehhohrt  den 
Mntcnht*  rornco-brnrhiitU*  schi«»f  V*OH  inn*n  und  oben  nach  attssen 
imd  unten,  schiebt  sich  zwischen  Biceps  und  Brarhvdi*  internn* 
durch,  um  in  den  Sidcn*  hicipitali»  wtermt*  zu  gelangen,  in  welchem 
et  gegen  den  Ellbogen  herabzieht.  Hier  durchbohrt  er  die  Fatcia 
hrachü  zwischen  Biceps  und  Ursprung  des  Supinator  foljft. 
meist  in  zwei  Zweite  gespalten,  der  Vena  cephdica  bis  zum  Hand- 
rücken, wo  er  mit  dem  Handrückenast  des  Xrmis  radialis  anasto- 
mosirt.  Noch  während  seines  Verlaufes  am  Oberarm  triebt  er  dem 
Goraco-brachiali*.  Biceps  und  Brachialis  internn*  motorische  Zweige. 
Erst  am  Vorderarm  wird  er  ein  reiner  Hautnerv  für  die  Radialseite 
desselben. 


Zweig  die*«  Nerven  tritt  an  die  Arteria  profunda  brachii.  und 
umstrickt  nie  mit  einem  Geflecht*,  au»  welchem  ein  Aestchen  mit  der  Arteria 
nulrietu  hrachü  in  die  .Markhöhle  de*  Oberarmbein«  eiudringt.  —  lu  seltenen  Fallen 
durchbohrt  der  .Verruf  rutattit*  *xiernnn  nicht  blos  den  Poraeo-hrarhialLt.  sondern 
auch  den  Bmchiali*  interna».  Ks  liegt  in  diesem  Falle  ein  Theil  diese«  Muskels 
vor  ihm,  ein  Theil  hinter  ihm.  Der  vordere  steht  immer  dem  hinteren  an  Stärke 
nach.  Eine  Reihe  von  mir  aufgestellter  Präparate  macht  es  anschaulich .  wie  das 
vor  dem  Nerv  liegende  Fleisch  des  Hrathia/i*  intern**,  sich  so  von  dem  hinteren 
absondert,  da«*  es  sich  gänzlich  von  ihm  emaneipirt ,  und  als  dritter  Kopf  des 
Biceps  sich  an  die  Sehne  dieses  Muskels  anschliesst.  —  Hefters  sendet  der  Cuta 
neu*  ej-lemu*  (nnd  zwar  nur  wenn  er  ungewöhnlich  stark  ist)  dem  Xercu*  mediann* 
einen  Verstärkungszweig  zu.  Dieser  löst  sich  vor  oder  nach  der  Durchbohrung  de* 
C'nraco-hrachiali*  von  ihm  ab,  «Hier  entspringt  auch  von  ihm,  während  er  im  Fleische 
des  genannten  Muskel»  steckt  In  diesem  Falle  durchbricht  der  Verstärkung**** 
zum  Mediana«  das  Fleisch  des  Coracohrwhia/i*  direct  nach  vom.  so  dass  der  ge- 
nannte Muskel  von  zwei  Nerven  i  Stamm  des  Streu*  per  forum  und  VerstärkungsaM 
zum  Medianus>  durchbohrt  wird. 

dl  Nervus  axillaris  s.  circumßextis.  Er  liegt  hinter  der  Arteriet 
axillaris,  und  umgreift  mit  der  Arteria  rircnmflexa  posterior  den 
Oberarmknochen ,   unter  dem  Caput  humeri.    Hart  an  seinem  Ur- 

')  Da  der  Name:  Sercu*  mutcuLo-cntantn»,  auch  für  alle  übrigen  Zweige  des 
Achselgeflechtes  passt,  indem  sie  sich  in  Muskeln  und  Haut  auflösen,  so  könnte 
er  für  den  Cntanen*  rxternn*  durch  den  passenderen:  Servu»  per/arm»  ^a*terii  er- 
setzt werden. 
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sprung  sendet  er  einen  Zweig  zur  hinteren  Wand  der  Schulter- 
gelenkkapsel ,  giebt  einen  erheblichen  Hautast  zur  hinteren  Gegend 
der  Schulter  und  des  Oberarms ,  Muskelzweige  zum  7er«*  minor. 
und  endigt  im  Fleisch  des  Deltamuskels. 

e)  Nervus  mv.dianns,  Mittelarm  nerv.  Sein  Ursprung  aus  dem 
Acliselnervengeflecht  ist  zwei  wurzelig.  Beide  Wurzeln  fassen  die 
Arteria  axillaris  zwischen  sich.  Er  setzt  sich  aus  allen  das  Achsel- 
geHccht  bildenden  Nerven,  vorzugsweise  aus  den  zwei  Bündeln  des 
Geflechtes ,  welche  an  der  inneren  und  äusseren  Seite  der  Arterin 
axillaris  liegen,  zusammen.  Im  Sulcne  bieipita/is  internus  herab- 
lautend, hält  er  sich  an  die  vordere  Seite  der  Arteria  braehiali*. 
geht  aber  oberhalb  des  Ellbogens  über  die  Arterie  weg  an  ihre 
innere  Seite,  wird  in  der  P/ica  eubiti  vom  Lncertus  ßbrosns  der 
Bicepssehne  bedeckt,  durchbohrt  den  Pronator  teres,  und  tritt  unter 
dem  Radialis  internus  in  die  Medianlinie  des  Vorderarms  ein.  Hier 
treffen  wir  ihn  zwischen  Radialis  internus  und  hochliegendem  Finger 
beuger.  Er  geht  dann  mit  den  Sehnen  des  letzteren  unter  dem 
Ligamentum  carpi  transversum  zur  Hohlhand,  wo  er  sich  in  vier 
Nervi  dujitomm  volares  spaltet.  Der  erste  ist  nur  für  einige  kleine 
Muskeln  (  Abduvtor  brevis,  Opponens,  hochliegender  Kopf  des  Flexor 
brevis)  und  für  die  Haut  der  Radialseite  des  Daumens,  die  folgenden 
drei  für  die  drei  ersten  Musculi  lumbricfd-es  und  für  die  Haut  von 
je  zwei  einander  zusehenden  Seiten  des  Daumens  und  der  drei 
nächsten  Finger  bestimmt.  Der  letzte  von  ihnen  nimmt  die  gleich 
zu  erwähnende  Anastomose  vom  Hohlhandast  des  Nervus  nlnaris  auf. 

Am  Oberarm  erzeugt  er  keine  Aeste,  da  der  Coraco-brachialis, 
Biceps ,  und  Brachial  is  internus  bereits  vom  Cutanens  extern  us  ver- 
sorgt wurden.  Am  Vorderarm  dagegen  lösen  sich  von  ihm  folgende 
Zweige  ab : 

x  Musk»läste  für  alle  Muskeln  an  der  Beugeseite  de»  Vorderarms,  mit 
Ausnahme  des  tflnari*  intrrwu.  Der  tum  Pronator  fem  gehende  Ast  {riebt  einen 
Zweig  zur  Kapsel  des  Ellbogengelenks  fRüdinger). 

ß.  Einen  nicht  Constanten  Verbindungsast  für  den  Nervi/M  m  tonen*  erlernt/ * 
uud  Servu*  ulnari*.  IVber  den  letzteren  handelt  ausführlich  0  ruber,  im  Archiv 
für  AnaL  und  Physiol.  1S70. 

y.  Den  Nervu*  inttroK»tit*  internus,  welcher  auf  dem  Ligamentum  interotneui  > 
zwischen  Flexor  digitorum  profunda*  und  Fhxor  polliri*  longtu,  beiden  Aeste  ab 
tretend,  zum  Pronator  r/uadrntn»  herabzieht,  in  welchem  er  endigt 

«5.  Einen  Nervus  rntaneiu  nntUirachii  palmari»,  welcher  unter  der  Mitte  de- 
Vorderarmes  die  Fawia  nntihrachii  perforirt.  um  in  der  Richtung  der  Sehne  de* 
Patmari*  longa*  als  Hautnerv  zur  Hohlhand  zu  verlaufen. 

f  )  Nervus  nlnaris,  Ellbogen  nerv.  Er  construirt  sich  aus  allen 
Nerven  des  Plexus  brachial  is,  vorzugsweise  aus  dem  achten  Halsnerv 
und  ersten  Brustnerv,  liegt  anfangs  an  der  inneren  und  hinteren 
Seite  der  Arteria  und  Vena  axillaris,  durchbohrt  das  Ligamentum 
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intermusculare  internum  von  vorn  nach  hinten,  um  sich  in  die  Furche 
zwischen  Condylus  internus  hnmeri  und  Olekranon  einzulagern,  durch- 
bricht hierauf  den  Ursprung  des  Ulnaris  internus,  nimmt  zwischen 
diesem  Muskel  und  dem  tiefen  Fingerbeuger  Stellung  ein ,  theilt 
beiden  Aeste  mit,  und  zieht  mit  der  Arteria  ulnaris,  an  deren 
innerer  Seite  er  Hegt,  zum  Carpus.  Auf  diesem  Wege  versorgt  er 
auch  durch  einen  die  Fascia  antihrachii  perforironden  Hautast  die 
innere  Seite  des  Vorderarms,  so  wie  mehrere  feine  Aeste  desselben 
in  die  hintere  Wand  der  Kapsel  des  Ellbogengelenks  gelangen 
(Rüdinger).  Eine  Verbindung  mit  dem  Medianus  ist  nicht  constant. 
Grub  er  sah  den  Nervus  ulnar  u  vor  dem  Condylus  hnmeri  internus 
gelagert,  —  vielleicht  ein  Verrenkungsfall ,  wie  deren  einige  in 
neuester  Zeit  bei  Turnern  vorkamen. 

Ueber    dem   Oarpus    spaltet   er  sich   in  den   Rücken-  und 
Hohlhandast. 

a)  Der  schwächere  Rückenast  erreicht  zwischen  der  Sehne 
des  Ulnaris  internus  und  dem  unteren  Ende  der  l'lna  die  Dorsalseite 
der  Hand,  wo  er  die  Fascia  durchbohrt,  die  Haut  mit  unbeständigen 
Zweigen  versieht,  und  sich  gewöhnlich  in  fünf  subcutane  Nervi 
diyitorum  dorsales  theilt,  welche  an  die  beiden  Seiten  des  kleinen 
und  des  Ringfingers,  und  au  die  Ulnarseite  des  Mitteltingers  treten, 
sieh  aber  nicht  in  der  ganzen  Länge  dieser  Finger,  sondern  nur 
längs  der  Phalanx  prima  derselben  verzweigen.  —  Eine  Anast«» 
mose  dieses  Astes  mit  dem  Rückenast  des  Nerrus  radialis  scheint 
nicht  constant  zu  sein. 

Sehr  oft  Huden  sich  nur  drei  Zweige  des  Rückenastes  des  Xcrvus  ulnari* 
vor:  und  zwar  für  beide  Seiten  des  kleinen  Fingers,  und  die  IWnHrseit«  des 
Ringfingers.  Was  er  unversorgt  IMsst,  »»ringt  der  zum  Handrücken  gehende  Ast 
des  Nervt»*  rwUnli*  ein. 

Der  stärkere  Hohlhandast  geht  zwischon  Os  pisi  forme 
und  Arteria  ulnaris  über  dem  Ligamentum  carpi  transversum,  vom 
Palmaris  hrevis  bedeckt,  zur  Vola  manu»,  wo  er  in  einen  ober- 
flächlichen und  tiefen  Zweig  gespalten  wird.  Ersterer  sendet 
drei  Aeste  zu  jenen  Fingern,  welche  vom  Nervus  medianus  nicht 
vorsehen  wurden  (beide  Seiten  des  kleinen  Fingers,  und  Ulnarseitc 
des  Ringtingers),  und  anastomosirt  mit  dem  vierten  Ramns  volaris 
des  Medianus.  Der  tiefe  Zweig  senkt  sich  zwischen  den  Ur- 
sprüngen des  Ahdnctor  und  F/exor  diyiti  minimi  in  die  Tiefe  der 
Hohlhand,  und  versorgt,  der  Richtung  des  Arcus  volaris  profundus 
folgend,  die  Musculatur  des  kleinen  Fingers,  die  Musctdi  interossei, 
den  vierten  Lnmbricalis,  den  Addnctor  pollicis  und  den  tiefen  Kopf 
des  Flexor  pollicis  hrevis,  also  alle  jene  kurzen  Muskeln  der 
Finger,  welche  vom  Nervus  medianus  nicht  innervirt  wurden. 
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An  den  Hauptaaten  den  Nervus  medianu*  und  ulnari*  in  der  Hohlhand  nnd 
«n  der  Fiiigerbaris,  finden  sich  die  in  §.  70  als  Pacinixche  Körperehen  beschriebenen 
eipenthümlichen  Terminalknötchen. 

g)  Nervus  radialis,  Armspindel-  oder  Speichen  nerv.  Er 
Ubertrifft  alle  vorhergehenden  Zweige  des  Achselnervengeflechtes  an 
Stärke,  sammelt  seine  Fäden  aus  den  drei  unteren  Halsnerven,  und 
liegt  anfangs  hinter  der  Arteria  axillaris.  Er  geht  zwischen  dem 
mittleren  und  kurzen  Kopfe  des  Triceps,  begleitet  von  der  Arteria 
profunda  hrachii,  um  die  hintere  Seite  des  Oberarmknochons  herum 
nach  aussen  (daher  the  spiral  nerv  der  Engländer),  um  sich  zwischen 
dem  Braehialis  internus  und  dem  Ursprünge  des  Supinator  longns 
einzulagern.  Auf  diesem  Laufe  giebt  er  dem  Tricej)s,  Brachialis 
internus,  Supinator  longus  und  Radialis  extemus  longus  Zweige.  Der 
Zweig,  welcher  dem  kurzen  Kopfe  des  Triceps  gehört,  sendet  einen 
Ast  im  Geleite  der  Arteria  raflateralis  u/naris  snperior  zur  Kapsel 
des  Ellbogengelenks  herab.  Auch  Hautäste  entlässt  er,  und  zwar 
den  einen,  bevor  er  in  die  Spalte  zwischen  mittleren  und  kurzen 
Kopf  des  Triceps  eindringt,  zur  inneren  Oberarmseite,  und  einen 
zweiten  nach  vollendetem  Durchgang  durch  den  Triceps,  zur  Haut 
der  Streekseite  des  Ober-  tmd  Unterarms.  Vor  dem  Cnndylus 
humeri  extemus  theilt  sich  der  Stamm  des  Nervus  radialis  in  zwei 
Zweige : 

a)  Der  tiefliegende  Zweig  durchbohrt  den  Supinator  hrevis, 
gelangt  dadurch  an  die  äussere  Seite  des  Vorderarms,  und  ver- 
liert sich  als  Muskelnerv  in  sämmtlichen  hier  vorhandenen  Muskeln, 
mit  Ausnahme  des  Supinator  longus  und  Radialis  extemus  lontfus. 
Sein  längster  und  tiefst  gelegener  Ast  ist  der  Nervus  interossens 
extemus,  welcher,  von  der  gleichnamigen  Arterie  begleitet,  bis 
zur  Kapsel  des  Handgelenks  herab  verfolgt  werden  kann ,  in 
welcher  er  schliesslich  sich  verliert. 

ß.  Der  hoch  liegende  Zweig  ist  schwächer  als  der  tiefe. 
rSr  legt  sich  an  die  äussere  Seite  der  Arteria  radialis,  mit  welcher 
er  zwischen  Supinator  longus  und  Radialis  internus  zur  Hand 
weiter  zieht.  Im  unteren  Drittel  des  Vorderarms  lenkt  er,  zwi- 
schen der  Sehne  des  Supinator  longus  und  der  Armspindel,  auf 
die  Dorsalseite  des  Carpus  ab,  erhält  hier  den  Namen  eines 
Handrtickenastes  des  Nenms  radialis,  und  theilt  sich  in  zwei 
Aeste,  von  welchen  der  schwächere  mit  den  Endzweigon  des 
Nervus  rutaneus  extemus  anastomosirt,  und  als  Rückennerv  an  der 
Radialseite  des  Daumens  sich  verliert.  Der  stärkere  versorgt  die 
übrigen  Finger,  welche  vom  Handrückenast  des  Nervus  nlnaris 
unbetheilt  blieben. 

Die  RUokennerven  der  Hand  und  der  Kinder  beHitzen  keine  Pacini'schen 
Körperchen. 
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§.  375.  Hru.tuwvon 


A.  Murray,  nervorum  cervicalium  cum  plexu  brach,  denen  ptio.  Up«al., 
1794.  —  F.  Krüger,  diss.  de  nervo  phrenico.  Lips.,  1768.  —  H.  Kronenherg, 
plexuum  nervorum  struetura  et  virtutes.  Berol. ,  1886.  —  J.  J.  Klint,  de  nervi* 
brachii,  in  Ludtrig  scriptores  nenrol.  T.  III.  —  Camus,  sur  la  distribution  de 
nerfs  daus  la  inain.  Arch.  gen.  de  un'-d.  1*45.  —  N.  Rüdinger,  die  Gelenknerven 
Erlang.,  1857.  —  lieber  den  Rnnuu  collateraiu  ulnari*  des  Radininerven  bandelt 
ausfuhrlich  W.  Krause,  im  Arch.  für  AuaL  1868. 


§.  375.  Brustnerven. 

Die  zwölf  Brustner von,  Nervi  thoracic^  bieten  einfachere  und 
leichter  zu  übersehende  Verzweigungsweisen  dar  als  die  Halsnorven. 
Der  erste  Brustnerv  tritt  durch  das  Foranwn  intervertebrale  zwischen 
dem  ersten  und  zweiten  Brustwirbel,  der  zwölfte  zwischen  dorn 
letzten  Brustwirbel  und  ersten  Lendenwirbel  hervor. 

Der  erste  Brustnerv  ist  der  stärkste  von  allen;  die  folgenden 
nehmen  bis  zum  neunten  an  Starke  ab,  und  gewinnen  vom  neunten 
biß  zum  zwölften  neuerdings  an  Dicke.  Der  jenseits  des  Ganglion 
inUrwrtebrufe  folgende  Stamm  jedes  Brustnerven  ist  kurz,  und  theilt 
sich  schon  am  Hervortritt  aus  dem  genannten  Loche  in  einen 
stärkeren  vorderen,  und  schwächeren  hinteren  Ast.  Die  Verbindungs- 
fäden  zum  nächstliegenden  Ganglion  des  Sympathieus  sind  an  den 
2 — H  oberen  und  unteren  Brustnerven  häuHg  doppelt. 

Die  hinteren  Aeste  der  Brustnerven  begeben  sich  zwischen 
dem  inneren  und  äusseren  Rippenhaishand  nach  hinten,  und  zerfallen 
regelmässig  in  einen  inneren  und  äusseren  Zwoig. 

Der  innere  li<gt  am  entsprechenden  Wirbeldorne ,  und  vorsieht  die  tiefen 
Muskeln  des  Rückens.  Kinzelne  Zweige  desselben  durchbohren  die  Serrafi 
pottici,  Hhomhindei,  den  fucutlarin  und  Latintimtu  domi,  nm  sich  in  der  Hant  des 
Rückens  zu  verlieren.  Der  äussere  dringt  zwischen  dem  Longunimus  dorti  and 
Sacro-InmhnlU  durch,  versorgt  diese  nnd  die  Levatorea  coatnrum,  und  sendet  dünne 
Zweige  Mir  Haut  de«  Rückens  bis  zur  Darmbeincrista  herab.  Hie  durchbohren  den 
Lolittimu*  dor*i,  Cttcidlari*.  und  Serratia  pottkm  inferior. 

Die  vorderen  Aeste  der  zwölf  Brustnerven  suchen  vor  dem 
inneren  Rippenhaisbande  ihre  entsprechenden  Zwischenrippenräume 
auf;  —  der  letzte  den  unteren  Rand  der  zwölften  Rippe.  Sie  liegen 
unterhalb  der  Arteria  intereoztali*  zwischen  den  inneren  und  äusseren 
Zwischenrippenmuskeln,  und  werden  allgemein  als  Zwischen- 
rippennerven.  Nervi  intercmtale»,  bezeichnet.  Sie  verbinden  sich 
nicht  wie  die  übrigen  Rüekenmarksnerven  durch  auf-  und  abstei- 
gende Schlingen  zu  Plexus;  —  nur  die  drei  bis  vier  oberen  Inter- 
COStal nerven  schicken  einander  zuweilen  Verbindungsfäden  zu.  Bei- 
läufig in  der  Längenmitte  des  Zwischonrippenraums  giebt  jeder 
Zwischenrippennerv  einen  Xervux  cutanea*  pectoris  lateralis  ab. 
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Die  sechs  oberen  Nen?i  cutanei  pectoris  laterale*  durchbohren 
den  Intercnstali*  externns  und  Serratia  anticus  major ,  um  sieh  in 
vordere  und  hintere  Zweige  zu  spalten,  welche  als  Nervi  entanei 
laterale*  pectoris  anteriore*  und  posteriores  unterschieden  werden. 
Die  anteriores  umgreifen  den  Aussenrand  des  Pectoralis  major,  streben 
dem  Brustbein  zu,  und  versorgen  die  Haut  der  Brustdrüse  und  die 
Drüse  selbst;  —  die  posteriore*  umgreifen  den  vorderen  Rand  des 
Latissimm  dorm,  um  zur  Haut  des  Rückens  zu  kommen. 

Nach  Abgabe  der  Nervi  entanei  pectoris  laterales  verfolgen  die 
vorderen  Aeste  der  sechs  oberen  Brustnerven  ihren  weiteren  Lauf 
durch  die  Intereostalräume ,  versehen  die  Musculi  intercostalis  und 
den  Triantjularis  sterni,  und  gehen,  am  Rande  des  Brustbeins  ange- 
langt, durch  den  Pectoralis  major  hindurch  als  Nervi  ctUanei  pectoris 
anteriores  zur  Haut  der  vorderen  Brustgegend. 

Der  vordere  Ast  des  ersk-n  und  zweiton  Brustnerven  weicht  von  dieser 
Regel  ab.  Der  vordere  Ast  des  ersten ,  welcher,  wie  früher  gesagt,  ganz  in  das 
Achselnervengeflecht  einbezogen  wird,  erzeugt  gewöhnlich  keinen  Xcrvw  cutanea* 
pectoris  lateralis.  Der  vordere  Zweig  des  zweiten  giebt  zwar  einen  solchen  ab, 
lässt  ihn  aber  nicht  (wie  die  folgenden  vier)  zur  Haut  des  Thorax  gelangen,  son- 
dern sendet  ihn  dein  Xeivus  cutaneus  btachii  internus  (aus  dein  Achselnerveuge- 
flecht)  als  Verstärkung  zu.  Dieser  .Verew*  cutaneus  lateralis  des  zweiten  Brust- 
nerven wird  durch  einen  besonderen  Namen  vor  deu  übrigen  ausgezeichnet.  Er 
heisst  Nervus  itäercosto-humeralis. 

Die  sechs  unteren  Nervi  cutanei  pectoris  laterale*  durchbohren 
den  zuständigen  Intercosütlis  externns  und  Obliqnns  abdominis  externus 
(dessen  Ursprung  den  sechs  unteren  Rippen  angehört),  und  theilen 
sich,  wie  es  die  sechs  oberen  gethan,  in  vordere  und  hintere  Zweige. 
Die  vorderen  streben  im  subcutanen  Bindegewebe  der  vorderen 
Bauchwand  gegen  den  Recht*  abdominis  hin,  die  hinteren  um- 
greifen den  Latissimus,  um  zur  Rückenhaut  zu  kommen.  Sie  werden 
demzufolge  als  Nervi  entanei  laterales  abdominis  anteriores  et 
posteriore*  benannt  werden  können. 

Jeder  der  sechs  unteren  Zwischenrippennerven  setzt  sich  nach- 
dem er  sein  Spatium  intercostale  durchmessen ,  in  die  vordere 
Bauchwand  fort,  liegt  daselbst  zwischen  Obliqnns  internus  und 
transversns.  sucht  die  Scheide  des  Rectus  auf,  und  durchbohrt  diese, 
um  in  das  Fleisch  des  Rectus  einzudringen,  und  seinen  letzten  Rest 
nahe  an  der  weissen  Bauchlinie  in  das  Integument  des  Unterleibes 
als  Nervu*  cutanea*  abdominis  anterior  (deren  es  somit  geben  muss) 
übertreten  zu  lassen. 

Der  vordere  Ast  des  letzten  Brustuerven  fügt  sich  dieser  Norm  insofern* 
nicht,  als  er,  begreiflicher  Weise,  in  keinem  Spatium  iitte»xo»tnle  verlaufen,  sofort 
anch  nicht  zwischen  Musculi*  mtercoslalUm»  gelagert  sein  kann  (wenn  nicht  eine 
dreizehnte  Kippe  vorhanden  ist).  Er  gehört  also  gnnz  und  gar  der  Bauchwand, 
nicht  der  Brustwaud  an,  und  wurde  deshalb  von  einigen  Autoren  nicht  mehr  zu 
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den  Brustnerven  gezählt.  Er  zieht  über  die  Insertion  de»  Quadrat»*  lumltorum 
an  der  letzten  Rippe  nach  aussen,  und  muss  die  (Jraprungsaponeurosc  de»  Trans- 
versus  durchbohren,  um  zwischen  Transversu»  und  OUiquus  internus  zu  kommen, 
wo  seine  Genossen  zu  finden  sind.  Sein  Ramtu  cutaneu*  lateralis  wird  die  bei- 
den Obliqui  durchbohren  müssen,  und  theilt  sich  nicht  in  einen  vorderen  und 
hinteren  Zweig,  sondern  steigt  einfach  Uber  die  Critta  os»ü  ilei  bis  in  die  Gegeud 
des  grossen  Trochanters  herab. 

CK  G.  Bauer,  de  nervi»  antcrioris  superficiei  trunci  hum.  Tub.,  1818.  — 
.4.  Murray,  deseriptio  nervorum  dorsalium,  lumbalium  et  sacralium  ,  cum  plexu 
ischiadien.  Upsal.,  17%. 


§.  376,  Lendennerven. 

Die  fünf  Lenden  nerven  (Nervi  lumbales),  welche  sieh  nicht 
blos  wie  die  Brustnerven  in  den  Rumpfwänden ,  sondern  auch  in 
den  Gesehlechtstheilen ,  und  in  der  mit  den  kräftigsten  Muskeln 
ausgestatteten  unteren  Extremität  verzweigen,  werden  eben  dadurch 
ungleich  wichtiger,  als  die  Brustnerven.  Der  erste  von  ihnen  tritt 
durch  das  Forameu  intervertebrale  zwischen  dem  ersten  und  zweiten 
Lendenwirbel ,  der  letzte  zwischen  dem  letzten  Lendenwirbel  und 
dorn  Kreuzbein  hervor.  Sie  nehmen  von  oben  nach  unten  an  Stärke 
zu.  Ihre  hinteren  Aeste  sind  im  Verhältnisse  zu  den  vorderen 
schwach,  und  verlieren  sich,  wie  die  hinteren  Acste  der  Brustnerven, 
in  äussere  und  innere  Zweige  gespalten,  in  den  Wirbelsäulen muskcln 
und  in  der  Haut  der  Lenden-  und  Gesässgegend.  Die  ungleich 
mächtigeren  vorderen  Aeste,  hängen  jeder  mit  einem  Ganglion 
lumbale  des  Sympathien*  zusammen,  und  vereinigen  sich  durch  ab- 
und  aufsteigende  Schlingen  zum  Ph.ru«  lumbali» ,  welcher  thcils 
hinter  dem  Psoas  nutgnns  liegt,  thcils  zwischen  den  Bündeln  dieses 
Muskels  steckt. 

Der  fünfte  Lendennerv  purtieipirt  nicht  an  der  Bildung  dieses  Geflechtes, 
sondern  geht,  nls  Nervu*  lumbo-nacraiü,  in  deu  PUxiui  sacralis  ein.  Dagegen  hingt 
der  letzte  Brustnerv  sehr  oft  durch  einen  absteigenden  Zweig  seines  vorderen 
Astes,  mit  dem  01>ertheil  des  Plexus  lumbali»  zusammen.  Man  könnte  diese  häufig 
zu  sehende  Verbindungsschlinge,  Nerou*  dorso- lumbali*  nennen. 

Der  Plexus  fumbalis  erzeugt,  nebst  unbeständigen  Zweigen  für 
den  Psoas  major,  minor,  und  Quadratus  lumbornm,  folgende  Acste : 

1.  Den  Hüft- Becken  nerv,  Nervus  ileohypogastricus.  Dieser 
gemischte  Nerv  versorgt  den  Transversus  abdominis,  Obliquus  internus. 
so  wie  die  Haut  der  Regio  Hypogastrien,  und  theil weise  auch  jene 
des  Gesässes.    Er  stammt  vom  ersten  Nervus  lumbali«. 

Er  durchbohrt  (obwohl  nicht  immer)  den  P»oa*  major,  streift  über  den 
QuadratiM  lumbornm  weg,  zur  Innenfläche  des  Tranmsermt*  afidomini*  dicht  über 
der  Crisla  o»»i*  iUi,  tritt  hier  durch  den  Trantvertus  hindurch,  und  theilt  «ich 
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zwischen  ihm  und  dem  ObUqmu  inUrntu  in  zwei  Endzweige.  Der  erste,  Ramu* 
Manu  zn  nennen,  dringt  über  der  Crista  iUi,  durch  beide  Obliqui,  um  in  der 
Haut  der  äusseren  Gesässpartie  sich  zu  verlieren.  Der  zweite,  Ramu»  hypogastricu», 
geht  anfangs  zwischen  Transversa«  und  Obliqutu  internu»,  dann  zwischen  Obliquus 
internu*  und  externu»,  bis  über  den  Canali*  inguinali»  nach  vorn  und  innen,  wo  er 
entweder  die  Aponeurose  des  Obtiquu*  externu».  durchbricht,  oder  durch  den 
Leistenschlitz  derselben,  zur  Haut  der  Regio  hypogattrira  abdomini»  gelangt.  Er 
anastomosirt  gewöhnlich,  aber  an  wandelbaren  Stellen,  mit  dem  vorderen  Aste  des 
letsten  Intercostalnerven ,  und  mit  dem  zweiten  Aste  des  Ple.ni*  tumbali».  —  Es 
Ifisst  sich  nicht  verkennen,  dass  der  Ramu*  ilianu  des  Reohypoga*trinu  den  Ra- 
mu aUanei*  laleralibm  der  Brustnerven,  —  der  Ramu*  hypoga*trinu  dagegen  deu 
Ramu  nttanti*  anterioribu*  morphologisch  entspricht. 

2.  Den  Hüft-Leis  tenner  v,  Nervus  ileoinguinalis.  Er  ist 
sensitiv,  und  hat  mit  dem  früheren  gleichen  Ursprung,  wird  auch 
zuweilen  von  ihm  abgegeben.  Er  steigt,  nachdem  er  den  Psoas 
major  durchbohrte,  auf  der  Fascia  des  lliacus  intern«»  zum  Pou- 
part' sehen  Bande  herab,  über  welchem  er  den  Musculus  trausversus 
durchbricht  (weiter  nach  vorn,  als  es  sein  Vorgänger  gethan  hat), 
um  in  den  Leistenkanal  einzudringen,  und,  nachdem  er  ihn  durch- 
laufen, bei  beiden  Geschlechtern  in  der  Haut  der  Schamfugengegend, 
und  bei  Männern  noch  in  der  Haut  des  Gliedes  und  des  Hodensackes, 
bei  Weibern  in  der  Haut  der  grossen  Schamlippen  zu  endigen 
(Nervi  scrotales  et  labiales  anteriores). 

1.  und  2.  compensiren  sich  in  so  fern,  als.  wenn  der  Ueo-inguinali*  so 
schwach  gefunden  wird,  das«  er  den  Leistenkanal  gar  nicht  erreicht,  der  Reo- 
hypoga*trinu  aushilft,  und  einen  Ast  zur  Hant  der  äusseren  Genitalien  entsendet, 

3.  Den  Scham -Sc  henkelnerv,  Nervus  genito-cntral  is.  Er 
entsteht  aus  dem  zweiten  Lendennerv ,  ist  theils  motorisch ,  theils 
sensitiv,  und  durchbohrt  den  Psoas  major,  auf  dessen  vorderer  Fläche 
er  herabsteigt.  Er  theilt  sich  bald  höher  bald  tiefer  in  zwei  Zweige : 
den  Nervus  spermaticus  extemus  (a)  und  den  Nervus  lumbo-ingtiinalis  (ß), 
welche  auch  gesondert  aus  dem  Plexus  lumbali*  entspringen  können, 
und  vielen  Spielarten  in  Stärke  und  Verlauf  unterliegen. 

x.  Der  Nervu»  *pcnnatim*  ext  mm*  (anch  Nervus  pudendu*  externa»)  folgt 
so  ziemlich  dem  Znge  der  Arteria  Uiaca  externa,  vor  welcher  er  herabsteigt.  Er 
sendet  ein  Aestchen  mit  der  Vena  crvrali*  an  die  naut  der  inneren  oberen  Gegend 
des  Oberschenkels  ,  durchbohrt  die  hintere  Wand  des  Leistenkanals ,  gesellt  sich 
zum  Samenstrang,  versorgt  den  Cremaster  und  die  Dartos,  und  nimmt  selbst  au 
der  Bildung  des  Plexu*  »permatinu  im  Hoden  und  Nebenhoden  Theil.  Und  so 
hätten  denn  die  Lenden  wirklich  einen  Einfluss  auf  das  Erzcugnngsgescliäft,  und 
die  Worte  der  Schrift  „der  Herr  wird  deine  Lenden  segnen"  halten  auch  anato- 
mischen Sinn.  Das  lateinische  Wort  e/umfii*  bezeichnet  Zeugungsuufäliigkeit.  — 
Beim  Weibe  folgt  der  Nervu*  »jtermaticu*  extemu*  dem  runden  Mutterbande  zum 
Schamhügel,  und  zur  grossen  Schamlefze. 

Jj.  Der  Nervu*  lumbo-inguinaii*  geht  vor  dem  Psoas  herab,  um  unter  dein 
Poupart'schen  Bande,  au  die  Haut  des  Oberschenkels  unterhalb  der  Leisteubeuge 
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zu  gelangen.  Kr  ist  im  Main»-  ansehnlicher  als  im  Weibe,  und  kreuzt  «ich  iu 
beulen  Geschlechtern  mit  der  Arteria  eircumjtexn  itei. 

4.  Den  vorderen  äusseren  Hautnerv  dos  Oberschenkels, 
Nervus  cutanens  femoris  anterior  extemus.  Kr  entspringt  aus  der 
Schlinge  zwischen  dem  zweiten  und  dritten  Lendennerven,  und 
zieht  zum  Poupart"  sehen  Bande  herab,  wo  er  dicht  unter  dein 
oberen  Darmbeinstachel,  die  Verbindungsstelle  der  Fascia  lata  mit 
dem  genanuten  Bande  durchbricht,  über  den  Ursprung  des  Sartorius 
sich  nach  aussen  wendet,  und  an  der  äusseren  Seite  des  Oberschenkels, 
vor  dem  Vastus  ejtemus,  als  Hautnerv  bis  zum  Knie  herab  sich 
verästelt. 

5.  Den  Verstopfung« nerv  ,  besser  H  üft loch  nerv ,  Nervus 
abturatnrim  s.  crurafis  internus.  Er  wird  aus  Fasern  des  zweiten, 
dritten  und  vierten  Lendennerven  zusammengesetzt,  steigt  hinter 
dem  Psoas  major  in  das  kleine  Becken  herab,  an  dessen  Eingang 
er  sich  mit  der  Arteria  und  Vena  iliaca  communis  (hinter  welchen 
er  lagert)  kreuzt.  An  der  Seitenwand  der  kleinen  Beckenhöhle  hält 
er  sich  an  die  Arteria  ohturatoria,  welche  unter  ihm  liegt,  und  findet 
durch  den  (jiualis  obturatttrins  seinen  Austritt  aus  dem  Becken, 
worauf  er  sich  in  einen  vorderen  und  hinteren  Ast  theilt.  Der 
hintere  durchbricht  die  oberen  Bündel  des  Obtnrator  ejrternus,  giebt 
einen  Zweig  zum  Hüftgelenk,  und  verliert  siel»  als  motorischer  Nerv 
im  Musculus  ohtnrator  ej-ternus  und  adduetor  nmauns.  Der  vordere 
stärkere,  versorgt  den  (traeilis,  Adduetor  lonyn*  und  brems,  durch- 
bohrt zuletzt  die  Fascia  lata,  und  verbindet  sich  entweder  mit  dem 
inneren  Hautnerv  des  Oberschenkels,  oder  verliert  sich,  selbstständig 
bleibend,  an  der  inneren  Seite  des  Uberschenkels  bis  zum  Knie- 
gelenk herab. 

El  möge  hier  eines,  von  dem  Wiener  Anatomen  Ad.  Schmidt  zuerst  er- 
wähnten (Com in.  de  nervi*  lumbal.  §.  40),  seither  aber  vergessenen  Servtu  oUura- 
loriuM  acce**ori»*,  gedacht  sein.  Entsprungen  aus  dem  Anfangsstünk  des  eigent- 
lichen Neri'tm  obturatoriu»,  läuft  er  unter  dem  iuueruu  Rande  des  Psoas  zum  hori- 
zontalen Sehambeinast,  kreuzt  diesen,  tritt  hinter  den  Pectiueus,  bildet  mit  dem 
aus  dem  Foramen  obturatorium  hervorgekommenen  Nervus  obturatorius  eine  rück- 
läufige Schlinge,  uud  sendet  überdies  dem  Pectiiieua,  dem  Adduetor  bi-evis  und  dem 
Hüftgelenk  Zweige  zu.  Schmidt  fand  ihn  unter  70  Extremitäten  8-9mal,  - 
Prosector  Pokorny,  welcher  ihn  aufmerksam  untersuchte,  nur  2tnal.  —  Von  dein 
für  den  Adduetor  rnngun»  bestimmten  Muskelzweige  des  Xervut  obturatoriu*,  sali 
ich  öfters  einen  Faden  abgehen ,  welcher  den  genannteu  Muskel  nach  hinten 
durchbohrt,  in  die  Kniekehle  gelangt,  auf  der  Arteria  poptitea  weiter  herab  zieht, 
um  durch  «las  Ligamentum  pojtliteum  in  da»  Kniegelenk  einzudringen. 

<).  Den  Schenkel  nerv,  Nereus  rruralis  s.  femoraHs.  Er  ent- 
wickelt sich  durch  Sammlung  von  Fasern  aus  der  ersten  bis  dritten 
Lendenschlinge,  und  übertrifft  an  Stärke  die  übrigen  Zweige  des 
Pfaus  lumbalis.  Anfänglich  hinter  dem  Psoas  major  gelegen,  lagert 
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er  sich  weiter  unten  /wischen  PmHt»  und  Moclix  internus,  welchen 
er  Aeste  giebt,  und  gelangt  mit  ihnen  durch  die  htcnna  muscularix 
HUB  dem  Becken  zum  Oberschenkel,  wo  er  sich  in  der  Fossa  ileo- 
pectinea  in  Haut-  und  Muskeläste  theilt.  Beide  variiren  an  Zahl 
und  Verlaufsweise,  besonders  erstere. 

Die  H a  n  tä  s  te  sind  : 

a )  Der  Nervus  cntaneus  frinori*  m  tu  Lins  oder  Nervus  perforanx, 
welcher  (obgleich  nicht  immer)  den  Sartorius  und  die  Faxria  (ata 
im  oberen  Drittel  des  Oberschenkels  durchbohrt,  und  häufig  iu 
zwei  Zweige  gespalten,  in  der  Mitte  der  VorderHäehe  des  Ober- 
schenkels subcutan  herabsteigt. 

b  |  Der  Nervus  cutanens  femnrix  internus  oder  Nervus  saphenus 
minor,  zieht  in  kurzer  Strecke  au  der  Scheide  der  Schenkeigetasse 
herab,  durchbohrt  die  Fasria  lata  etwas  über  der  Mitte  des 
Oberschenkels,  verbindet  sich  gewöhnlich  mit  dem  vorderen  Aste 
des  Nervus  ohturatorius ,  welcher  ihn  auch  ganz  vertreten  kann, 
und  entsendet  seine  Zweige  zur  Haut  der  inneren  Seite  des 
Oberschenkels. 

c)  Der  Nereus  saphenus  major  folgt  der  Scheide  der  Arteria 
und  Vena  crnralis,  über  deren  vordere  Peripherie  er  schräg  nach 
innen  herabsteigt,  bis  zur  Durchbohrung  der  Sehne  des  Addnctor 
matjnus  durch  die  genannten  (Jetasse.  Von  hier  verlässt  er  die 
Scheide  der  Schenkelgefässe ,  und  wendet  sich  zur  inneren  Seite 
des  Kniegelenks,  dessen  Kapsel  er  mit  einem  Aestchen  versorgt. 
Hinter  der  Sehne  des  Sartorius  durchbohrt  nun  der  Stamm  des 
Nerrux  saphenus  die  breite  Sehenkelbiude ,  und  steigt  mit  der 
Vena  saphena  interna  zum  Kusse  herab.  Auf  diesem  Laufe  giebt 
er  einen  stärkeren  Zweig  zur  inneren  Gegend  der  Wade  ( Nervus 
cutanetts  surae  internus) ,  tritt  vor  dem  inneren  Knöchel  zum 
inneren  Fussrand,  versorgt  die  Haut  daselbst,  und  verbindet  sieh 
regelmässig  mit  dem  Nervus  cutanetts  pedix  dorsafis  internus,  aus 
dem  Nervus  peroneus  superficialis,  377. 

Während  seines  Laufes  am  OlMTschenkcl  schickt  er  zwei  Zweige  ah,  deren 
einer  beiläufig1  iu  der  Mitte  des  Oberschenkels,  der  andere  am  Vondylu»  interna* 
durch  die  /''fitem  lata  zur  Haut  tritt.  —  Ich  habe  e*  oft  gesehen,  das*  der  Normt» 
taphmu*  majoi- ,  zugleich  mit  der  Arteria  und  Venu  ewrivi/w ,  durch  den  Schiit/, 
der  Addnctorensehne  iu  die  Kniekehle  eingeht  ,  gleich  darauf  aber  diese  Sehne 
wieder  nach  vorn  zu  durchbohrt,  um  in  die  Furche  zwischen  I7i»/m*  mrVrtiwr  und 
Addnctor  magnn*  zurückzukehren. 

Selten  endet  der  »Vertu«  »a/dtenn*  major  schon  iu  der  Höhe  des  Kniegelenks. 
Seine  ITnterschenkelzweige  kommen  dann  aus  dem  Nervu*  libiali*  anticu*. 

Die  Nervi  cutawi  aus  dem  f'ruralis  und  Obturatorius  variiren  übrigens  so 
sehr  in  ihren  Verbreitungen  und  Verbindungen,  dass  die  Beschreibungen  derselben 
.  unter  der  Feder  verschiedener  Autoren  sich  sehr  verschieden  gestalten.  Ich  habe 
mich  au  das  häufigere  Vorkommen  gehalten. 
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j.  377.  Kr«uzn«rv«n  St#i*«nenren. 


Die  Muskeläste,  6  —  8  an  der  Zahl,  versorgon  die  Muskeln 
an  der  vorderen  Peripherie  des  Oberschenkels,  mit  Ausnahme  der 
Adduetoren  und  des  Gracilis,  welche  vom  Nervus  obturatorius  be- 
theilt wurden.  Der  längste  derselben  geht  auf  der  Vagina  vasorum 
cruralium  zum  Vastus  internus  herunter,  und  schickt  auch  einen  Ast 
zur  Kapsel  des  Kniegelenks.  Einen  ähnlichen  Kapselnerv  erzeugt 
auch  der  Muskelast  zum  Vastus  ej-ternus. 

Ausser  den  Haut-  und  Muskelästen  erzeugt  der  Xervu*  cruralu,  gleich  nach 
neinetu  Hervortritt  unter  dein  l'oupart  sehen  Bande,  noch  1 — 2  Zweige  zur  Arteria 
miralu.  Sie  luxen  sich  weithin  au  den  Aesten  der  Cruralis  verfolget!.  Von  ihnen 
gelangt  auch  eiu  Ausläufer  mit  der  Arleria  nutritut  feii\ori*  in  die  Mark  höhle  des 
Knochen». 

J.  A.  Schmidt,  comment.  de  nervi»  lumbalihu»  eorumque  plcxu.  Vindob., 
1794.  —  L.  Fächer,  descriptio  anat.  ncrvorum  himbaliutn,  sacraliuiu,  et  extre- 
mitatum  in  f.  Lips.,  1791.  —  /*.  Stt/x,  descriptio  anat.  nervi  eruralis  et  obturaturii. 
Jenae,  1782.  —  C.  RoienmUNer,  nervi  obtiu*atorü  monographia.  Lips.,  1814.  — 
Göring,  de  uervis  vasa  adcuntibus.  Jenae,  1834.  —  B.  Beck,  über  einige  in  den 
Knochen  verlaufeude  Nerven.  Freiburg,  1840.  —  Rütlinger,  Geleuknerven.  Er- 
lang. 1867. 

§.  377.  Kreuznerven  und  Steissnerven. 

Die  fünf  Kreuznerveu,  Nervi  sacrales,  sind  die  stärksten,  — 
der  einfache  (sehr  selten  doppelte)  Steissnerv,  Nervus  coccygeust 
der  schwächste  unter  allen  Rückenmarksnerven.  Die  Kreuznerven 
nehmen  von  oben  nach  unten  schnell  an  Dicke  ab.  Ihre  Ganglia 
inUrvertebralia  liegen  noch  im  Uückgratskanal,  wo  auch  ihre  Theilung 
in  vordere  und  hintere  Aeste  stattfindet,  welche  durch  verschiedene 
Oeffnungcn  diesen  Kanal  verlassen.  Die  schwachen  hinteren  Aeste 
dos  ersten  bis  vierten  Kreuznerven  treten  nämlich  durch  die  Foramina 
sacralia  jHtstica,  jene  des  fünften  Kreuznerven  und  des  Steissnerven 
durch  den  Hiatus  sacro-coccygeus  nach  rückwärts  aus,  und  verbinden 
sich  durch  zarte ,  auf-  und  absteigende ,  einfache  oder  mehrfache 
Anastomosen,  zum  schmalen  und  unansehnlichen  Plexus  sacralis 
posterior,  aus  welchem  die  den  Ursprung  des  Olutaeus  niagnus 
durchbohrenden  Hautnerven  der  Kreuz-  und  Steissgegend  entspringen. 
Die  ungleich  stärkeren  vorderen  Aeste  der  Kreuznerven  treten 
durch  die  Foramina  sacralia  anteriora,  der  fünfte  durch  das  Foranwn 
sacru-cuccygtum  nach  vorn  in  die  kleine  Beckenhöhle,  und  bilden 
durch  auf-  und  absteigende  Schlingen  (Ansäe  sacrales)  den  Plexus 
sacro-coccygeus ,  welcher  zwischen  den  Bündeln  des  Musculus  pyri- 
jormis  und  coecygeus  durchdringt,  mit  den  vier  Gangiiis  saevalibus 
uud  dem  Ganglion  coecygeum  des  Sympathicus  zusammenhängt,  den 
gröbsten  Theil  des  vierten  uud  den  ganzen  fünften  Nei-vus  lumbalis 
in  sich  aufnimmt,   und  sich  in  drei  untergeordnete  Plexus  theilt, 
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welche,  von  oben  nach  unten  gezählt,  als  Plexus  ischiadicus,  puden- 
dalis,  und  coccygeus  auf  einander  folgen. 

A.  Der  Plexus  ischiadicus,  Hüftgeflecht. 

Er  liegt  vor  dem  Mttsctdus  piriformis,  und  hinter  der  Arteria 
hypogastrica.  Seine  Richtung  geht  schräg  von  der  vorderen  Kreuz- 
beinfläche gegen  das  Foramen  ischiadicum  majus  hin.  Er  besteht 
aus  dem,  dem  Plexus  sacro-coccygeus  einverleibten  Antheile  der  Nervi 
lumbales,  und  den  zwei  oberen  Ansäe  sacrales.  Innerhalb  des  Beckens 
erzeugt  er  nur  zwei  unbedeutende  Muskelzweige  für  den  Pyriformis 
und  Ohturator  internus.    Seine  Verzweigungen  extra  pelvim  sind: 

a)  Der  obere  Gesässnerv,  Nervus  glutaeus  superior.  Er  geht 
in  Begleitung  der  gleichnamigen  Blutgefässe  am  oberen  Rande  des 
Musctdus  pyriformis,  durch  das  Foramen  ischiadicum  majus  zum  Ge- 
sässe, wo  er  sich  in  dem  Musculus  glutaeus  medius ,  minimus,  und 
Tensor  fasciae,  verliert. 

b)  Der  untere  Gesässnerv,  Nervus  glutaeus  inferior,  geht 
unter  dem  Musculus  pyriformis  mit  der  Arteria  ischiadica  durch  das 
grosse  Hüftloch  zum  Musctdus  glutaeus  magntts. 

c)  Der  hintere  Hautnerv  dos  Oberschenkels,  Nervus 
cutaneus  femoris  posterior,  welcher  ebenfalls  unter  dem  Musculus 
pyriformis  zum  Gesäss  tritt,  mit  dem  Nervus  perinealis  und  glutaeus 
inferior  anastomosirt,  und  seine  Endzweige  theils  über  den  unteren 
Rand  des  Musculus  glutaeus  magnm  zur  Haut  der  Hinterbacke 
hinaufschickt,  theils  selbe  an  der  hinteren  Seite  des  Oberschenkels 
herabgleiten  lässt. 

d)  Der  Hüftnerv,  Nervus  ischiadicus,  ist  die  eigentliche  Fort- 
setzung des  Plexus  ischiadicus,  und  zugleich  der  stärkste  Nerv  des 
menschlichen  Körpers.  Seine  Breite  verhält  sich  zu  seiner  Dicke 
wie  5"'  :  2"'.  Er  geht  wie  b)  und  c)  unter  dem  Musctdus  pyriformis, 
durch  das  grosse  Hüftloch  zum  Gesäss,  und  steigt  über  die  von 
ihm  versorgten  Auswärtsroller  des  Schenkels  (Gemelli,  Obturator 
intemm,  Quadratus  femoris),  zwischen  Trochanter  major  und  Tttbe- 
rositas  ossis  ischii  zur  hinteren  Seite  des  Oberschenkels  herab.  Hier 
bedecken  ihn  die  vom  Sitzknorren  entspringenden  Beuger  des 
Unterschenkels  so  lange,  bis  er,  ihrer  Divergenz  wegen,  zwischen 
ihnen  Platz  nehmen  kann,  wo  er  dann  höher  oder  tiefer  sich  in 
zwei  Zweige  theilt,  welche  in  der  Kniekehle  den  Namen  Nervus 
popliteus  externtis  und  internus  führen,  und  in  ihrem  weiteren  Ver- 
laufe als  Wadenbein- und  Schienbeinnerv  unterschieden  werden. 

a)  Der  Wadenbeinnerv,  Nervus  peroneus,  zieht  sich  am 
inneren  Rande  der  Sehne  des  Bicep*  femoris  zum  Köpfchen  des 
Wadenbeins  hin,  theilt  der  Kapsel  des  Kniegelenks  ein  Paar  feinster 
Aestchen  mit,  und  giebt  zwei  Hautnerven  ab,  welche  als  Nervus 
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cutan&tis  surae  externus  et  medixts  (der  internus  war  ein  Ast  des 
Nervus  saphenns  major)  die  Fascia  p&plitea  durchbohren,  und  in  der 
Haut  der  Wade  bis  zur  Achillessehne  herab  sich  verbreiten.  Hinter 
dem  Köpfchen  des  Wadenbeins  theilt  sich  der  Nervus  peroneus  in 
einen  oberflächlichen  und  tiefliegenden  Ast,  welche  den  Hals 
des  Wadenbeins  umgehen,  und  so  an  die  vonlere  Seite  des  Unter- 
schenkels gelangen. 

1.  Der  ober fl Schliche  Ast,  Nervus  peroneus  superficialis ,  liegt  anfangs 
tief,  zwischen  dem  Fleisch  der  Peronei  nnd  des  Extentor  digitorum  pedis  longus, 
welchen  er  Zweige  giebt.  Erst  unter  der  Mitte  des  Unterschenkels  durchbricht 
er  die  Fascia  cruri*,  und  theilt  sich  bald  darauf  in  zwei  Zweige,  welche  über  die 
vordere  Seite  des  Sprunggelenks  zum  Fussrücken  herablaufen,  wo  sie  ab  Nervus 
cutaneu*  pedi»  dortalis  medius  et  internus  bezeichnet  werden.  Der  medius  verbindet 
sich  mit  dem  aus  dem  Schienbeinnerven  entsprungenen  Nervus  stiralis,  —  der  in- 
ternus mit  dem  Ende  des  Nervus  saphenus  major,  und  einein  Eudaste  des  Nervus 
peroneus  profundus.  Beide  senden  Zweige  zur  Haut  des  Fussrückens,  und  bilden 
zuletzt,  durch  gabelförmige  Spaltungen,  sieben  Z  eben  rück  en  nerven,  welche 
die  innere  Seite  der  grossen  Zehe,  die  äussere  der  zweiten,  beide  Seiten  der 
dritten  und  vierten,  und  die  innere  Seite  der  fünften  Zehe,  jedoch  für  alle  nicht 
über  die  Phalanx  prima  hinaus,  versorgen. 

2.  Der  tiefliegende  Ast,  Nervus  peroneus  profundus,  lagert  sich  auf  die 
vordere  Fläche  des  Zwischenknocheubaudes,  wo  er  sich  zur  Arteria  tibialis  antica 
gesellt,  an  deren  äusseren  Seite  er  liegt.  Er  wird  deshalb  auch  Nervus  tibialis 
anticus  genannt  Er  betheilt  alle  an  der  vorderen  Seite  des  Unterschenkels  gele- 
genen Muskeln  mit  Zweigen.  Im  weiteren  Verlanfe  nach  abwärts  kreuzt  er  die 
Arteria  li/tialis  antica,  und  legt  sich  an  ihre  innere  Seite,  wu  er  anfangs  zwischen 
Extensor  digitorum  longus  und  Tibialis  anticus,  weiter  unten  zwischen  Exten*or 
longus  hallucis  und  Tibialis  anticus  zum  Sprunggelenk  herabzieht.  Hier  geht  er 
durch  das  mittlere  Fach  des  Ligamentum  cruciatum  zum  Fussrüeken,  wo  er  in  zwei 
Endäste  zerfällt,  den  äusseren  und  inneren.  Der  äussere  ist  für  den  Extensor 
digitorum  brevis  bestimmt;  der  innere  verbindet  sich  mit  dem  atis  dem  Nei-vus 
peroneus  superficialis  stammenden  Nervus  cntaneus  prdis  dorsalis  internus,  und 
vorsorgt  mit  zwei  Zweigen  die  einander  zugekehrten  Seiten  der  grossen  und  der 
zweiten  Zehe,  welche  vom  Nervus  jteroneus  superficialis  nicht  berücksichtigt  wurden. 

Es  hätten  nun  beide  Seiten  der  fünf  Zehen  —  nur  die  äussere  Seite  der 
kleinen  Zehe  nicht  —  ihre  inneren  und  äusseren  Kückennerven  erhalten. 
Letztere  wird  uicht  vom  Nereus  peroneus,  sondern  von  einem  Aste  des  Nervus 
tibialis,  dessen  Beschreibung  folgt,  mit  einem  äusseren  Rücken-Zehennerv 
versorgt. 

Der  Schienbeinnerv,  Nervus  tibialis,  steigt  in  der  Mittel- 
linie der  Fossa  poplitea  unmittelbar  unter  der  Fascia  poplitea  herab, 
und  kann  bei  mageren  Individuen  bei  gestrecktem  Knie  nicht  nur 
leicht  gefühlt,  sondern  auch  gesehen  worden.  Da  er  der  hinteren 
Seite  des  Unterschenkels  angehört,  wird  er  auch  Nervus  tibialis 
posticus  genannt,  zum  Unterschiede  vom  anticus,  welcher  der  tief- 
liegende Ast  des  Nervus  peroneus  war.  Er  dringt,  nachdem  er  drei 
Zweige  in  die  hintere  Wand  der  Kniegelenkkapsel  abgab,  zwischen 
den  beiden  Köpfen  des  Uastrocuemius  auf  den   oberen  Rand  des 
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Soleus  ein,  und  geht  unter  diesem  zur  tiefen  Schicht  der  Waden- 
musculatur,  wo  er  mit  der  Arteria  tibiali»  postica,  hinter  dem 
Musculus  tibialis  postictts  nach  abwärts  läuft,  um  unter  dem  inneren 
Knöchel  bogenförmig  zum  Plattfuss  zu  gelangen.  Hier  theilt  er  sich 
unter  dem  Stistentacnlum  cenncis  Udi  in  den  Ramus  plantaris  exterrnus 
et  internus. 

In  der  Kniekehle  erzeugt  er: 

1.  Den  Nervus  suralis  *.  communican»  »urae.  Dieser  zieht  in  der  Furche 
»wischen  beiden  Köpfen  des  Gastrocnemius  herab,  durchbohrt  da»  hochliegende 
Blatt  der  Fascia  »urae,  gesellt  sich  zur  Vena  saphena  posterior  s.  minor  an  der 
äusseren  Seite  der  Achillessebne,  und  verbindet  sich  mit  dem  Nervus  cutaneut 
»urae  extemus  vom  Nervus peroneus  —  daher  der  Name:  Cotnmunicans  surae.  Unter 
dem  äusseren  Knöchel  auf  den  Fussrücken  übergehend,  nimmt  er  hier  den  Namen 
Nervus  adaneu»  ptdi*  dorsaHs  extemus  an  (der  medius  und  internus  waren  Er- 
zeugnisse des  Nervus  peroneus  superficialis),  anastnmosirt  mit  dem  medius,  und 
endigt,  als  letzter  Zehenrückennerv,  an  der  äusseren  Seite  der  kleinen  Zehe. 

2.  Den  einfach  entspringenden,  aber  bald  in  zwei  Zweige  zerfallenden  Bantus 
gastrocnemius,  dann  den  starken  Ramus  ad  soleum,  und  einen  schwächeren  Ramus 
ad  popUteum. 

Der  Zweig,  welcher  zum  Musculus  popliteus  geht,  sendet  einen  langen  Ast 
ab,  welcher  auf  der  hinteren  Flache  des  Zwischenknochenbandes  eine  kurze  Strecke 
weit  herabläuft,  dann  zwischen  die  Fasern  dieses  Bandes  eintritt,  am  unteren 
Ende  desselben  wieder  frei  wird,  nnd  sich  in  der  Bandmasse  zwischen  den  unteren 
Enden  des  Schien-  und  Wadenbeins  verliert.  Er  wurde  von  Halbertsma  als 
Zwischenknochen  nerv  des  Unterschenkel«  ausführlich  beschrieben. 

Während  seines  Verlaufes  in  der  tiefen  Sclüchte  der  Waden- 
muskeln giebt  er  ab: 

1.  Zweige  zu  den  tiefliegenden  Muskeln  der  Wade,  und  einen  Faden  zur 
Arteria  nutritia  des  Schienbeins. 

2.  Drei  oder  vier  Hautnerven  für  die  Umgebung  der  Knöchel  und  den 
hinteren  Theil  der  Sohle. 

In  der  Sohle  verhalten  sich  die  beiden  Endäste  des  Nervus 
tibialis  posticus  folgendermassen : 

1.  Der  Neivus  plantaris  internus  tritt  zwischen  dem  Abduclor  haUueis  und 
Ftexor  digitorum  brevis  nach  vorn,  versieht  diese  Muskeln,  so  wie  den  ersten  und 
zweiten  Lumbricalis,  und  löst  sich  durch  wiederholte  Theilung  in  sieben  Nervi 
digitales  plantares  auf,  welche  die  Fascia  plantaris  durchbohren,  und  an  beiden 
Seiten  der  drei  ersten  Zehen  und  an  der  inneren  Seite  der  vierten  sich  verlieren. 
Er  hat  somit  dasselbe  Verhältnis  zu  den  Zehen,  wie  der  Nervu»  medianus  zu  den 
Fingern. 

2.  Der  Nervus  plantaris  extemus  entspricht  durch  seine  Verästlung  ganz 
genau  dem  Nervtu  ulnaris.  Er  liegt  zwischen  Flexor  firevis  digitorum  und  Portio 
quadrala  Sylvii,  und  theilt  sich  in  einen  hoch-  und  tiefliegenden  Zweig.  Der 
hochliegende  giebt  dem  dritten  und  vierten  Lumbricalis  Aestchen,  und  zerfällt  in 
drei  Nervi  digitales  plantares  für  beide  Seiteu  der  kleinen  Zehe  und  die  äussere 
Seite  der  vierten.  Jener  für  die  äussere  Seite  der  vierten  Zehe  verbindet  sich 
durch  eine  Bogenanastomuse  mit  dem  vom  Nervus  plantaris  internus  abgegebenen 
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Hautnerv  der  inneren  Seite  derselben  Zehe.  Der  tiefliegende  Zweig  begleitet  den 
Arcus  plantaris  profundus,  und  verliert  »ich  in  den  bis  jetzt  noch  unversorgt  ge- 
bliebeneu kleineu  Muskeln  der  Sohle,  wie  auch  in  den  inneren  und  äusseren 
Zwischenknochenmuskeln.  —  An  den  Hautästen  des  Plantaris  externus  und  internus 
finden  sich  Pacinische  Körperrhen  (§.  70). 

J.  H.  Jördens,  descriptio  nervi  ischiadici.  Erlangae,  1788.  —  F.  Schlemm, 
observ.  neurol.  1834,  handelt  über  die  Ganglien  der  Kreuz-  und  Steissnerven.  — 
J.  Halberttma,  über  einen  in  der  Membrana  interosaea  des  Unterschenkels  ver- 
laufenden Nerven,  in  Müller' s  Archiv,  1847. 

B.  Der  Plexus  pudendalü,  Schaingeflecht. 

Er  ist  nur  ein  unterer  Anhang  des  Plexus  ischiadicus,  verstärkt 
durch  einige  Zuzüge  des  vierten  und  fünften  Nervus  sacralis,  während 
die  grössere  Menge  der  Fasern  dieser  beiden  Nerven  in  die  dem 
Sympathicus  angehörigen  Plexus  hypogastrici  übergeht.  Er  liegt  am 
unteren  Rande  des  Musculus  pyriformis ,  und  löst  sich  in  zwei 
kleinere  Geflechte  auf: 

a)  Der  mittlere  und  untere  Mastdarmnerv,  Nervus  haemor- 
rhoidalis  medius  et  inferior.  Beide  zerfallen,  nachdem  sie  mit  dem 
Beckengeflechte  des  Sympathicus  zahlreiche  Verbindungen  einge 
gangen  haben,  in  Zweige,  welche  den  Levator  ani ,  den  Fundtut 
vesicae,  urinariae  (bei  Weibern  auch  die  Vagina),  den  Sphincter  ani 
externus  et  internus,  und  die  Haut  der  Aftergegend  versehen. 

b)  Der  Scham  nerv,  Nervus  pudendus.    Er  geht  mit  der  Ar 
teria  pudenda  communis  durch  das  grosse  Hüftluch  aus  der  Becken- 
höhle heraus,  und  durch  das  kleine  wieder  in  sie  zurück,  steigt  mit 
ihr  an  der  inneren  Fläche  des  aufsteigenden  Sitzbeinastes  empor, 
und  theilt  sich  in  zwei  Zweige: 

x)  Der  Mittelfieis chnerv,  Nervus  perinealis,  zieht  mit  der 
Arteria  perinei  nach  vorn  zum  Mittelfleisch ,  und  schickt  seine 
oberflächlichen  Acste  zur  Haut  des  Dammes,  seine  tieferen  zu 
den  Musculi  transverxi  perinei ,  bulbo-cavernosus,  sphincter  ani  ex- 
ternus (vorderer  Theil  desselben),  und  zuletzt  zur  hinteren  Wand 
des  Hodensackes  (Nervi  scrotales  posteriores),  im  weiblichen 
Üeschlechte  zu  den  grossen  und  kleinen  Schamlippen,  und  zum 
Vorhof  der  Scheide  (Nervi  labiales  posteriores). 

ß)  Der  Ruthennerv,  Nervus  penis  dorsalis,  steigt  zwischen 
dem  Musculus  bulbo-  et  ischio-eavernosus ,  letzterem  einen  Zweig 
mittheilend,  bis  unter  die  Schamfuge  hinauf,  legt  sich  mit  der 
Arteria  penis  dorsalis,  an  deren  äusserer  Seite  er  verläuft,  in  die 
Furche  am  Rücken  des  Gliedes,  sendet  mehrere  Rami  cavernosi 
in  das  Parenchym  der  Schwellkörper,  welche  die  Plexus  cavernosi 
verstärken,  theilt  der  Haut  des  Gliedes  und  der  Vorhaut  Aeste  mit, 
und  verliert  sich  endlich  in  der  Haut  der  Glans  und  im  vorderen 
Ende  der  Harnröhre.  Beim  Weibe  ist  er  ungleich  schwächer,  und 
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für  die  Olitoris  und  das  obere  Ende  der  kleinen  Schamlippen 
bestimmt. 

C.  Der  Plexus  coecygeus,  Steissgeflecht 

Er  verdient  kaum  diesen  Namen,  da  er  nur  aus  Einer 
Schlinge  zwischen  dem  fünften  Kreuz-  und  dem  einfachen  Steiss- 
beinnerven  besteht.  Er  liegt  vor  dem  Musculus  coecygeus,  und  sendet 
4 — 5  feine  Zweige  zum  Ursprünge  des  Sphinkter  ani  externus,  zu 
den  hinteren  Bündeln  deB  LevaUtr  ani,  und  zur  Haut  der  Aftergegend. 


C.  Vegetatives  Nervensystem. 
§.  378.  Halstheil  des  SympatMcus. 

Das  vegetative  Nervensystem,  Nervus  sympathicus,  besteht  : 

1.  Aus  zwei,  längs  der  Visccralseito  der  Wirbelsäule,  vom  Atlas 
bis  zum  Steissbeine  verlaufenden  Nervensträngen,  welche  an  gewissen 
Stellen  durch  Ganglien  unterbrochen  werden,  und  deshalb  Knoten- 
stränge, auch  Grenzstränge  des  Sympathicus  heissen. 

Der  Bau  der  Ganglien  des  Sympathicus  .stimmt  im  Wesentlichen  mit  jenem 
der  Ganglien  der  Rückenmarksnerven  überein.  Sie  enthalten ,  wie  diese ,  meist 
unipolare  Gangliensellen,  welche  jedoch  kleiner,  gerundeter,  und  blasser  sind,  als 
in  den  Spinalganglien.  Zwischen  den  Ganglienzellen  laufen  die  eintretenden 
Nerven  ununterbrochen  in  die  austretenden  fort,  und  es  gesellen  sich  zu  letzteren 
neue,  aus  den  Ganglienzellen  selbst  entsprungene  Fasern.  Jedes  dieser  Ganglien 
steht  mit  dem  ihm  nächsten  Rückenmarksnerven  (vorderer  Zweig  desselben)  durch 
einen  Ramu*  communicani  in  Verbindung.  Die  Rami  communirnntu  bestehen  aus 
doppelten  Fascrzügcn.  welche  theils  von  den  Kückenmarksnerven  zu  den  Ganglien, 
theils  von  den  Ganglien  zu  den  Rückenmarksnerven  ziehen.  Die  von  den  Rücken- 
marksnerven zu  den  Ganglien  des  Sympathicus  kommenden  Faserzüge,  schlagen 
in  dem  betreffenden  Ganglion  eine  doppelte  Richtung  ein:  nach  oben  und  unten. 
Diese  auf-  und  absteigenden  Fasern  gehen,  höher  oder  tiefer,  in  jene  peripherischen 
Aeste  des  Knotenstranges  über,  welche  die  Geflechte  für  die  verschiedenen  Ein- 
geweide bilden. 

2.  Aus  einer  Anzahl  von  Geflechten,  mit  und  ohne  eingestreute 
Ganglien,  welche  aus  den  Knotensträngen  entspringen,  und  längs 
der  in  ihrer  Nachbarschaft  verlaufenden  Arterienstämme  zu  den 
verschiedensten  Organen  gelangen. 

Man  theilt  jeden  Knotenstrang  in  einen  Hals-,  Brust-,  Lenden- 
und  Kreuzbeintheil  ein. 

Der  Halstheil  des  Knotenstrangs,  Pars  cervicalis  n.  sympathici, 
besitzt  drei  Ganglien,  Ganglia  cercicalia. 
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A.  Das  obere  Halsganglion,  das  grtfsstc  von  allen,  hat  in 
der  Regel  eine  länglich-ovale,  ain  oberen  und  unteren  Ende  zuge- 
spitzte Gestalt,  ist  meistens  etwas  platt  gedrückt,  und  variirt  in 
Grösse  und  Configuration  so  häutifr,  dass  et«  die  mannigfaltigsten 
Formen,  von  der  spindelförmigen  bis  zur  eckig-verzogenen  An- 
schwellung, annehmen  kann.  Seine  Länge  steht  zwischen  8"'-rl6'", 
seine  Breite  zwischen  2"'— 3'",  seine  Dicke  beträgt  etwa  l1/,'".  Es 
liegt  auf  dem  Musculus  recht»  capitis  anticus  major  ,  vor  den  Quer- 
fortsätzen, des  zweiten  bis  dritten  oder  vierten  Halswirbels  hinter 
der  Carotis  interna,  und  hinter  dem  Nervus  oayus  und  hypoglossus, 
an  deren  Scheiden  es  mehr  weniger  innig  adhärirt.  Die  Aeste,  die 
es  aufnimmt  oder  abgiebt,  halten,  von  oben  nach  unten,  folgende 
Ordnung  ein: 

a)  Gefässäste  zur  Carotis  interna,  welche  vom  oberen  Ende  de»  Knuten*  auf- 
steigen, und  im  weiteren  Verlaufe  den  Plexus  caroticus  internus  bilden.  Ihre  Zahl 
steigt  nie  über  zwei.  Sie  sind  in  der  Regel  anfänglich  zu  einem  einfachen  Stamme 
verschmolzen,  welcher  in  der  Verlängerung  des  oberen  spitzen  Endes  des  ersten 
Halsganglions  Hegt.  Seine  Spaltung  und  Verkettung  zum  Plexus  caroticus  findet 
erst  im  carotischeti  Kanäle  statt. 

b)  Verbindungszweige  zum  Nennt*  hypoglossus,  Ganglion  jugulare  und  Ple- 
xu» nodosu*  des  Vagus,  zum  Ganglion  jugulare  und  petrosum  des  Nervus  glosso- 
pharyngeus. 

c)  Verbindungszweige  mit  den  vurderen  Aesten  der  drei  oder  vier  oberen 
Halsnerven.    Sie  gehen  vom  äusseren  Rande  des  Knotens  ab. 

d)  Zwei  bis  acht  zarte  Nervi  molle».  welche  an  der  Carotis  interna  bis  zur 
Theilnngsstelle  der  Carotis  communis  herabsteigen,  um  in  den  Plexus  caroticus  ex- 
ternus  überzugehen. 

e)  Zwei  bis  vier  Rom  pharyngeo-laryngei.  Sie  lösen  sich  von  der  inneren 
Peripherie  des  Knotens  ab,  und  helfen  mit  den  Ramis  phan/ngeis  des  Glosso- 
phnryngeus  und  Vagus  den  Plexus  phnrynyeua  bilden.  Einer  von  ihnen  geht  eine 
Verbindung  mit  dem  äusseren  Aste  des  Laryngeus  «uperior  ein. 

f)  Der  Nervus  cnrdiiicus  superior  «.  lonyus ,  langer  Herznerv,  welcher 
vom  unteren  Ende  des  Kuotens  entspringt,  und  au  der  inneren  Seite  des  Stammes 
des  Sympathicus  zum  Herznervengeflechte  herabsteigt.  Zuweilen  leitet  er  mit  den 
Herzästen  des  Vagus  Verbindungen  ein.  Er  entspringt  mitunter  nieht  aus  dem 
Knoten  ,  sondern  auch  aus  dein  Stamme  des  Sympathicus  ,  verbindet  sich  unstät 
mit  Reiserchen  der  Nervi  laryngei,  der  Ansa  cervicali*  liypoglossi,  des  Nervus  phre- 
nieus,  und  der  beiden  anderen  Halskuoteu  des  Sympathicus,  erscheint  an  variablen 
Stellen  knötchenartig  verdickt,  und  ist  auf  beiden  Seiten  nicht  ganz  gleichmässig 
augeordnet,  denn  der  rechte  geht  an  der  Arteria  innominata  zum  tiefliegenden 
Herznervengeflecht,  der  linke  an  der  Carotis  sinistt  a  zum  hochliegenden. 

g)  Der  Verbindungsstrang  zum  zweiten  HAlsknoten  geht,  als  die  Fortsetzung 
des  unteren  Knotenendes,  auf  dem  Musculus  rectus  capitis  anticus  major  bis  zur 
Arteria  thyreoidea  in/eiior  herab ,  liegt  an  der  inneren  und  hinteren  Seite  des 
Vagus  und  der  Carotis  communis,  und  theilt  sich  ausnahmsweise,  bevor  er  sich  in 
das  mittlere  Halsganglion  einsenkt,  in  zwei  Zweige,  welche  die  Arleria  thyreoidea 
inferior  umgreifen. 

B.  Das  mittlere  Halsganglion,  fehlt  häutig,  ist  viel  kleiner 
als  das  obere,  und  liegt  an  der  inneren  Seite  der  Arteria  thyreoidea 
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inferior ,  wo  diese  ihre  aufsteigende  Richtung  in  eine  quere,  nach 
innen  gehende  verändert.  Es  schliesst  Verbindungen  mit  dem  fünften 
und  sechsten  Halsnerv,  sendet  graue  Fäden  zum  Plexus  thyreoideus 
inferior,  und  giebt  den  Nervus  cardiacus  medius,  mittlerer  Herz- 
nerv, ab,  welcher  rechts  hinter  der  Arteria  anonyma,  links  hinter 
der  Arteria  subclavia,  zum  Herznervengeflecht  gelangt. 

C.  Das  untere  Halsganglion  liegt  vor  dem  Processus  trans- 
versa des  siebenten  Halswirbels,  am  Ursprung  der  Arteria  vertebralis 
aus  der  Arteria  subclavia.  Es  ist  von  unregelmässig-eckiger  Gestalt, 
und  grösser  als  das  mittlere.  Häufig  verschmilzt  es  mit  dem  ersten 
Brustknoten  des  Sympathicus.  Es  erhält  constante  Verbindungszweige 
von  dem  siebenten  und  achten  Halsnerv,  und  ersten  Brustnerv.  Ein 
Verbindungsfaden  zum  ersten  Brustknoten  umgreift  die  Arteria  sub- 
clavia als  Ansa  Vieussenii.  Da  das  untere  Halsganglion  mit  der 
Arteria  subclavia  in  so  innige  Berührung  kommt,  so  spendet  es  an 
alle  aus  diesem  Gefässe  entspringenden  Aeste  graue  Umspinnungs- 
faden, welche  Geflechte  bilden.  Sein  wichtigster  Ast  ist  der  Nervus 
cardiacus  inferior  s.  parvus  zum  Herznervengeflecht,  welcher  sich 
häufig  (besonders  gern  auf  der  linken  Seite)  mit  dem  Nervtu  enrdiacus 
medius  zu  Einem  Stamme  vereinigt.  Dieser  heisst  dann  Nervus 
cardiacus  crassus  s.  maynus. 

Das  für  die  Ganglien  des  Brust-,  Bauch-  und  Beckentheils  des  Sympathicus 
aufgestellte  Gesetz,  dass  jedem  Foramen  intervertebrale ,  und  somit  auch  jedem 
Rückenmarksnerven,  ein  sympathischer  Knoteu  entspricht,  ist  für  den  Halstheil, 
wo  auf  acht  Halsnerven  nur  drei  Ganglien  kommen,  nicht  anwendbar.  Die  Gül- 
tigkeit des  Gesetzes  wird  nur  dadurch  einigermassen  aufrecht  erhalten,  dass  das 
obere  Halsganglion  als  eine  Verschmelzung  von  vier,  das  mittlere  und  untere  als 
eine  Verschmelzung  von  zwei  sympathischen  Ganglii*  cercicalibus  betrachtet 
werden  kann. 

Zn weilen  werden  zwischen  den  drei  Constanten  Halsknotcn  noch  Zwischen- 
knotehen  eingeschoben  {Gang  Ha  intermedia  ».  in/rrcataria),  welche  durch  das  Zer- 
fallen eines  der  drei  normalen  Halsknoten  entstehen,  und  ein  Annäherungsversuch 
znr  Vermehrung  der  Ganglien  auf  die  erforderliche  Zahl  sind.  Die  am  ersten 
Halsknnten  öfters  vorkommenden  Einschnürungen ,  und  die  dadurch  bedingte 
tuberöse  Form  desselben,  haben  dieselbe  Bedeutung.  Da  der  vordere  Ast  jedes 
Rückenmarksnerven  mit  dem  correspondirenden  Ganglion  des  Sympathicus  eine 
Verbindung  eingeht,  so  muss  der  erste  Halsknoten,  der  aus  der  Verschmelzung 
von  vier  Halsganglien  hervorgegangen  zn  sein  scheint,  mit  den  vier  oberen  Nervu 
cervicalibut,  der  mittlere  mit  dem  5.  und  6.,  und  der  untere  mit  dem  7.  und  8. 
Nervus  cervicali*  anastomosiren.  Sind  Ganglia  intermedia  vorhanden,  so  verbinden 
sie  sieh  jedesmal  mit  dem  ihnen  nächst  gelegenen  Nervus  cervicali»,  wodurch  auf 
die  normalen  Halsganglien  weniger  Anastomosen  mit  den  RUckenmarksnerven 
kommen  werden. 

J.  ('.  Neubauer,  descriptio  anat.  nervorum  cardiacorum.  Francof.,  1772.  — 
//.  A.  Wi  wbcry ,  de  nervis  arterias  venasque  comitantibus,  in  Comment.  Gott., 
1800.   -  A.  Scarjm,  tab.  neurol.  Tirini.  1794, 
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§.  379.  Brusttheil  des  Sympathicus. 

Der  Brusttheil  des  Sympathicus,  Farn  thoracica  n.  sympathici, 
liegt  vor  den  Rippenköpfen,  und  besteht  aus  eilf  Ganglien  (Ganglia 
thoracica),  welche  vom  ersten  bis  zum  sechsten  an  Grösse  ab-,  dann 
bis  zum  eilften  wieder  zunehmen,  eine  flache,  spindelförmige  Gestalt 
haben,  und  durch  einfache,  oder  (besonders  an  den  oberen  Knoten) 
doppelte  Verbindungsstränge  unter  sich  und  mit  den  betreffenden 
Nervis  intercoslalibwt  zusammenhängen. 

Das  erste  Brustganglion  zeichnet  sich  durch  seine  Grösse  und  seine  rund- 
lich eckige  Gestalt  (Ganglion  stellahm)  vor  den  übrigen  aus.  Die  ganze  Gang- 
lienkette des  Bruststranges  wird  von  der  Pleura  rostalis  bedeckt,  und  liegt  somit 
ausserhalb  des  hinteren  Mittelfellraums.  Vom  letzten  Brustknoten  wendet  sich  der 
Stamm  des  Sympathicus,  nachdem  er  den  Äusseren  Schenkel  des  Lendentheils  des 
Zwerchfells  durchbrochen  ,  oder  zwischen  dem  «unseren  und  mittleren  Schenkel 
desselben  durchgegangen  ist,  etwas  nach  hinwärts,  nnd  nähert  sich  mit  seinem 
Lendentheile  der  Mittellinie  der  Wirbelsäule  wieder  (wie  am  Halsthcilc),  wodurch 
der  Brusttheil  des  Sympathicus  als  eine  nach  aussen  gerichtete  Ausbeugung  des 
ganzen  Sympathicusstranges  erscheint. 

Aus  den  5 — 6  oberen  Brustganglien  entstehen:  1.  peripherische 
Strahlungen,  welche  die  in  der  Brusthöhle  vorkommenden  Geflechte 
(Plexus  aorticits ,  bronchial is ,  pulmonal  in,  oesophageus)  verstarken; 
2.  aus  dem  ersten  Brustknoten  ein  Nervus  cardiarus  itnus,  welcher 
entweder  selbststandig,  oder  dem  Nermut  rardiaens  inferior  einver- 
leibt, zum  Herznervengeflceht  zieht.  —  Die  unteren  Brustknoten 
schicken  ihre  peripherischen  Zweige ,  unter  dem  Namen  der  Nervi 
splanchnici,  nicht  zu  den  Geflechten  der  Brusthöhle,  sondern  zu  jenen 
der  Bauchhöhle 

Es  finden  sich  in  der  Regel  zwei  Nervi  fplanehnici  vor.  Beide  sind,  nb 
weichend  von  der  grauen  Farbe  und  weichen  Consistenz  des  Sympathicusstranges, 
weiss  und  hart.  Sie  werden  schon  aus  diesem  Grunde  allein,  nicht  als  eigent- 
liche Erzeugnisse  des  Sympathicus,  sondern  als  Fortsetzungen  jener  Hami  com 
municante*  anzusehen  sein,  welche  die  aus  dem  Rückenmark  stammenden  Xrrrt 
ihoracici,  den  Brustganglien  des  Sympathicus  zusenden.  Wio  sich  dieses  verhält, 
darüber  handelt  gründlich  nnd  ausführlich  Rüdinger,  über  die  Rückenmarksnerven 
der  Baucheingeweide.  München,  1*66.  —  Der  Nervus  splanchnicu*  ma{or  bezieht 
seine  Fasern  aus  dem  sechsten  bis  neunten  Brustknoten,  sehr  oft  auch  noch  höher. 
Sein  Stamm  geht  auf  deu  Wirbelkörpern  nach  ein-  und  abwärt«,  läuft  vor  den 
Vasis  inlercaatalifms  im  hinteren  Mittelfellrautue  herab,  dringt  zwischen  dem  mitt- 
leren und  inneren  Schenkel  der  Por*  himbali*  diaphragmatis  (selten  durch  den 
Hiatus  aorticus)  in  die  Bauchhöhle,  und  verliert  sich  im  Plextts  coeliacus.  Der 
Nervus  splanchnicu/,  minor  sammelt  seine  Elemente  aus  dem  zehnton  und  eilften 
Brustknoten,  verläuft  wie  der  major,  oder  durchbohrt  den  mittleren  Zwerchfell- 
schenkel, und  senkt  sich  mit  einem  kleineren  Faserbündel  in  den  Plexus  coeliacus. 
mit  einem  stärkeren  als  Nei-ru*  renalis  posterior  s.  superior  in  das  Nierennerven- 
geflecht  ein. 


Digitized  by  Google 


|.  »0   J>ndentheil  nnd  Kreqib.-ir.th.  il  dM  Sympathien*. 


857 


Nach  Ludwig  (Scriptores  neurol.  min-  Vol.  III.  pag.  10.)  und  Wrisberg 
(Comment.  Vol.  I.  pag.  261.)  existirt  in  seltenen  Fällen  auch  ein  Nervus  »planch- 
nicu»  mpremtu.  Er  soll  aus  den  oberen  BrustgangUen  und  aus  dem  Plexus  cardiaais 
entspringen,  im  hinteren  Mittelfellraum  nach  abwarte  laufen,  nnd  entweder  in  die 
Plexus  oeaophogei  des  Vagus,  oder  in  den  Nereus  tplanehnirua  major,  oder  in  das 
Ganglion  coeliacum  übergehen.  —  Das  Ganglion  thoracicum  primum  geht  zuweilen 
mit  dem  »ecun<lum  eine  mehr  weniger  complete  Verschmelzung  ein.  —  //.  Retziut, 
über  den  Zusammenhang  der  Pars  thoracica  nervi  sympath.  mit  den  Wurzeln  der 
Spinalnerven,  in  Meckeü»  Archiv.  1832.  —  J.  J.  Huber.  de  nervo  intercost,  etc. 
Gott,  1744. 

§.  380.  Lendentheil  und  Kreuzbeintheil  des  Sympathicus. 

Der  Lenden-Kreuzbeintheil  dos  Sympathicus,  Pom  lumbo- 
mcralis  nervi  si/mpathici ,  besteht  aus  fünf,  zuweilen  nur  aus  vier 
Lendenknoten  (Ganglia  htmbalia),  und  eben  so  vielen  Kreuzbein- 
knoten (Ganglia  sacralia). 

Die  Lendenknoten  liegen  rechts  hinter  der  Vena  cava,  links 
hinter  und  neben  der  Aorta  abdominalis,  am  inneren  Rande  des 
Psoas  major,  sind  kleiner  als  die  Brustknoten,  und  hängen  mit  den 
Nerris  lumbalibns  durch  lange,  oft  doppelte  Verbindungsfäden  zu- 
sammen ,  welche  die  Ursprünge  des  Psoas  major  durchbohren.  Sie 
schicken  peripherische  Strahlungen  zu  den  Geflechten  in  der  Bauch- 
höhle :  Plexus  renalis,  sjyermaticns,  norticus  und  hypogastricus  superior, 
der  erste  und  zweite  Lendenknoten  ausnahmsweise  auch  zum  Plexus 
mesenteriens  superior.  Nach  Arnold  verbinden  sich  die  rechten 
und  linken  Lendenknoten  durch  quer  über  die  vordere  Fläche  der 
Wirbelsäule  ziehende  Fäden. 

Die  Kreuzboinknoton  nehmen  nach  unten  an  Grösse  zu- 
sehends ab,  und  bilden  eine  am  iuueren  Umfange  der  Foramina 
sacralia  herablaufendc  Reihe,  welche  mit  jener  der  anderen  Seite 
nach  unten  convergirt,  bis  beide  am  Stoissbein  in  eiuen  unpaaren 
kleinen  Knoten,  das  Ganglion  coccygenm  impar  s.  Walteri,  Ubergehen. 
Die  Kreuzbeinknoten  senden,  nebst  den  Verbindungszweigen  zu  den 
Nerris  sacralibns ,  und  den  nicht  immer  evidenten  Communications- 
fäden  der  rechten  und  linken  Ganglienreihe,  noch  Zweigchen  zum 
Plexus  hypogastricus  inferior,  —  der  Steissbeinknoten  auch  zum 
Plexus  coecygeus,  und  zum  bindegewebigen  Stroraa  der  Steissdrüse 
(Luschka).  Letzteres  ist,  neben  seinen  bläschenförmigen  Hohlge- 
hildcn,  so  reichlich  mit  Nervenolomenten  versehen,  dass  die  Steiss- 
drüse, mit  dem  Hirnanhang  und  der  Nebenniere,  zu  einer  eigenen 
Drüsengruppe  —  den  Nervendrüsen  —  vereinigt  wurde. 

Oefters  fehlt  das  Ganglion  coccygenm,  und  wird  durch  eine  plexusartige 
oder  einfach  schlingenfürmige  Verbindung  der  unteren  Enden  beider  Knotenstränge 
dos  Sympathicus  (Antn  tacralüj  ersetzt 
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Die  Verbindungsfäden  zu  den  Rückenmarksnerveu  werden  am  Lenden- 
Kreuz  beintheil  des  Sympathicus  häufig  doppelt  angetroffen,  und  treten  nicht  immer 
von  den  Knoten,  sondern  anch  vom  Stamme  de»  Sympathien»  ab.  —  Verschmelzung 
einzelner  Ganglien  zu  einer  länglichen  Intumescenz  kommt  nicht  selten  vor.  Am 
Kreuzbeintheile  liegen  die  finmflin  *aeralia  dicht  an  den  Stammen  der,  durch  die 
Foramina  »analia  anteriora  hervorkommenden  Kreuznerven  an.  Die  Verbindungs- 
fäden zwischen  beiden  werden  deshalb  sehr  kurz  ausfallen. 

§.  381.  Geflechte  des  Sympathicus. 

Die  am  Hals-,  Brust-  und  Bauchtheil  des  sympathischen  Nerven- 
stranges beschriebenen  Knoten,  welche  deshalb  auch  Strangknoten 
des  Sympathicus  genannt  werden,  senden,  wie  schon  im  Voraus- 
gegangenen bemerkt  wurde,  Strahlungen  zu  den  die  grossen  Grefasse 
umstrickenden  Plexus.  Die  Plexus  sind  keine  einfacheu  Erzeugnisse 
der  Strahlungen  der  Strangknoten,  indem  an  der  Bildung  derselben 
die  Gehirn-  und  Kückenmarksnerven,  welche  ihre  Contingente  dem 
Sympathicus  zusenden,  entschiedenen  Antheil  haben.  Die  in  den 
Plexus  vorkommenden  Knoten  sind  selbst  wieder  als  untergeordnete 
Cent»  anzunehmen,  in  welchen  neue  Nervenfasern  entstehen,  welche 
sich  den  von  den  Strangknoten  herbeikommenden  Fasern  assoeiiren. 

Diese  Multiplieation  der  Fasern  in  den  Knoten  der  GeHechte  ist  um  so 
nothwendiger ,  als  die  peripherischen  Verästlungen  der  Plexus  zu  zahlreich  sind, 
um  sich  nur  auf  die  Wurzeln  den  Sympathicus  aus  den  Rtickeninarksnerven, 
oder  auf  die  Strahlungen  der  Strangknoten  zu  den  Gauglien  der  Geflechte  redu- 
ciren  zu  lassen.  Es  niuss  in  dieser  Beziehung  jedes  Ganglion  sich  wie  ein  unter- 
geordnetes Gehirn  verhalten,  welches  neue  Nervenelemente  entwickelt,  und  den 
von  anderen  Entwicklungsstellen  abstammenden  coordinirt. 

Die  vom  ersten  Ualsknoten  entspringenden ,  mit  der  Carotin  interna  in  die 
Schädelliöhle  eindringenden  grauen  Nerven,  so  wie  deren  weitere  Rainificationen 
und  Verbindungen  mit  den  Ganglien  der  Gehirniierven,  werden  auch  als  Kopftheil 
des  Sympathicus  znsaminengrfasst.  Da  jedoch  der  Hals-,  Brust-  und  Lenden- 
Kreuztheil  de«  Sympathien*  eine  gewisse  IVbereinstimmung  in  der  Lagerung. 
Verbindung,  und  Verästlung  ihrer  Ganglien  darbieten,  welche  für  den  Kopftheil 
schwieriger  nachzuweisen  ist,  so  glaubte  ich  dem  Bedürfnisse  des  Anfängers  besser 
zu  entsprechen,  wenn  ieh  die  den  Kopftheil  des  Sympathicus  bildenden  Strahlungen 
dieses  Nerven  in  die  Kategorie  df-r  Geflechte  stelle. 

§.  382.  Kopfgeflechte  des  Sympathicus. 

Sie  sind  der  Plexus  camticus  externus  et  internus. 
1.  Plexus  caroticus  internus. 

Das  obere  spitzige  Ende  des  ersten  Halsknotens  verlängert 
sich,  wie  früher  gesagt,  in  einen  ziemlich  ansehnlichen,  grauen, 
etwas  platten  Strang,  welcher  mit  der  Carotis  interna  in  den  Canali* 
carotiais  eindringt,  und  sich  im  Kanal  in  zwei  Aeste  theilt,  welche 
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durch  fortgesetzte  Theilung  und  wiederholte  Vereinigung  ein  Ge- 
flecht um  diese  Schlagader  bilden  (Plexus  caroticus  internus).  Dieses 
Geflecht,  welches  die  Carotis  fortan  begleitet,  wird  im  Sinus  caver- 
nosus ,  durch  welchen  die  Carotis  interna  passirt,  Plexus  cavernosus 
genannt ,  dessen  Fäden  sich  über  die  Theilung  der  Carotis  interna 
hinaus  bis  zur  Arteria  fossae  Sylvii,  corporis  callosi  und  ophthalmica 
verfolgen  lassen,  wo  sie,  ihrer  Feinheit  wegen,  aufhören  ein  Gegen- 
stand anatomischer  Präparation  zu  sein.  Im  Plexus  cavernosus  findet 
sich  nicht  ganz  selten  an  der  äusseren  Seite  der  Carotis  ein  stern- 
förmiges, zuweilen  durch  ein  engmaschiges  Geflecht  ersetztes  Knöt- 
chen, welches  Ganglion  caveniosum  s.  raroticum  genannt  wird. 

Aus  dem  Plexus  caroticus  internus  treten ,  der  Ordnung  nach 
von  unten  nach  oben  gezählt,  folgende  Aeste  hervor: 

a)  Die  Nervi  cfirotko-t(/mjxinici,  zwei  hu  Zahl,  ein  superior  und  inferior, 
beide  sehr  dünn.  Der  inferior  geht  durch  ein  Ltfchclchcn  in  der  hinteren  Wand 
de*  Canalis  cm  oticus;  der  superior  geht  an  der  inneren  Mündung  de*  Canalis 
caroticus  durch  ein  zwischen  diesem  und  der  Part  ossea  tubac  Eustachii  ausge- 
grabenes Kanälchen  in  die  Paukenhöhle  zum  Nervus  Jacohsonii.  Er  wird  auch 
von  einigen  filteren  und  neueren  Auatomen  als  Nennt»  petrosus  profundus  minor 
beschrieben. 

b)  Ein  Verbindnngsast  zum  Ganglion  sphcno-palatinum.  Er  wurde  bei  der 
Beschreibung  dieses  Knotens  als  Nervus  petrosus  profundus  bereits  abgehandelt. 
Bezeichnet  man  den  Nervus  carotico-tgmpfinicus  superior  als  Nervus  petrosus  pro- 
fundus minor,  so  muss  b)  als  major  gelten. 

Aus  dem  Plexus  cavernosus  entspringen: 

a)  Feine  Verbindungsffiden  zum  Ganglion  Gasseri,  zum  Oculomotorius  und 
Ramus  primu»  trigewini,  welche  die  äussere  Wand  des  Sinus  cavernosus  durch- 
bohren, um  zu  diesen  Nerven  zu  gelangen. 

b)  Zwei  Ffiden  zum  Nervus  ahducen»,  wo  er  die  Carotis  interna  im  Sinus 
cavernosus  kreuzt.  Einer  von  ihnen  ist  besonders  stark,  und  galt  früher,  als  man 
nur  zwei  Wurzeln  des  Sympatbicus  aus  den  Gehirnnerven  ableitete,  als  eine  der- 
selben.   Die  andere  war  der  Nervus  petrosus  profundus. 

c)  Die  Radix  sympathica  des  Ciliarknotens,  bereits  erwfihnt,  §.  360. 

d)  Verbindungszweige  zum  nervenführenden ,  hinteren  Theile  des  Gehirnan- 
hangs.   Sie  werden  von  Arnold  bezweifelt. 

e)  Geffissnerven  für  die  aus  der  Carotis  interna  entsprungene  Arteria  oph- 
thalmica, welche  mit  haarfeinen  Zweigen  des  Nervus  nnto-ciliaris ,  und  einiger 
Nervi  ciliares,  den  Plexus  Ophthalmien»  zusammensetzen,  ans  welchem,  wie  all- 
gemein angenommen  wird,  ein  winziges  Ffidchen  (welches  auch  aus  dem  Ganglion 
.  iliarr.  stammen  kann),  mit  der  Arteria  centralis  retinae  in  den  Sehnerven  eintreten 
soll.  Es  ist  jedoch  weder  durch  anatomische  Darlegung,  noch  durch  mikroskopische 
Untersuchung  bewiesen,  dass  dieses  Fädchen  zur  Faserschicht  der  Retina  gelange, 
und  scheint  überhaupt  mehr  apriorisch  zugelassen,  als  fnetisch  erwiesen  m  sein, 
indem  mau  leicht  der  Annahme  sich  hingiebt,  dass  ein  die  Arteria  ophthalmica 
umstrickendes  Gcöecht  jedem  Ast  und  Aestchen  derselben,  somit  auch  der  Arteria 
centralis,  einen  Faden  mitgebe. 

Mit  Hilfe  des  Mikroskops  lassen  sich  selbst  an  den  kleineren,  mit  Kreosot 
behandelten  Verzweigungen  der  Arteria  carotis  interna  sympathische  Nervenffiden 
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erkennen.  Ich  besitzt«  ein  Präparat,  wo  der  die  Arleria  corporis  caüoti  begleitende 
Zug  sympathischer  Fasern,  mit  kleinen,  fast  mikroskopischen  Knötchen  einge- 
sprengt erscheint,  und  ein  an  der  Anastomose  beider  Balkenarterien  quertaufender 
Faden,  die  recht-  und  liukseitigen  Geflechte  in  Verbindung  bringt. 

2.  Plextur  rarotinm  extemus. 

Dieses  Geflecht  kommt  durch  die  Verkettung  der  vom  ersten 
Halsknoten  des  Sympathicus  entsprungenen  Nervi  molles  zu  Stande, 
welche  theils  an  der  Carotis  interna  bis  zur  Theilungsstelle  der 
communis  herabsteigen ,  theils  direct  zwischen  der  Carotis  interna 
und  externa  zur  letzteren  gelangen. 

An  der  inneren  Fläche  des  Stammes  der  Carotis  communis,  unmittelbar  vor 
seiner  Theilung,  liegt  das  von  den  filteren  Anatomen  also  benannte  Ganglion  inter- 
caroficum,  welches  neuester  Zeit,  der  drüsenartigen  Hohlgebilde  wegen,  welche  sein 
bindegewebiges  Stroma  einschliesst ,  und  welche  mit  denselben  Gebilden  in  der 
jugendlichen  Schilddrüse,  in  der  Steissdriise,  und  in  der  Hypophytis  cerehri  über- 
einstimmen, von  Luschka  als  Glandula  carotiea  bezeichnet  wurde.  Nähere* 
hierüber  enthält:  S.  Mayer,  über  das  Ganglion  interearoticnm ,  Tüb.  1865,  und 
Heppuer  im  Archiv  für  path.  Anat.  46.  Bd. 

Ist  die  Succession  der  Zweige  der  Carotis  externa  bekannt  (§.  31*5),  so  bedürfen 
die  Strahlungen  des  Plexus  varolicus  extemus  nur  nomineller  Erwähnung.  Sie  sind: 
der  Plexus  fhyreoideus  xuperior,  lingualis,  ma.riliaris  externus,  jtharyngeus,  oceipitalis, 
auricnlari*  posterior,  maxillarin  internus,  und  temporalia.  —  In  einigen  dieser  Ge- 
flechte kommen  wandelbare  Knötchen  (Schaltknoten,  Ganglia  intrrcalaria)  vor, 
welche,  nach  der  Gegend,  wo  sie  liegen,  oder  dem  Organe,  welchem  sie  angehören, 
versehiedene  Namen  erhalten:  Ganglion  pharyngeum  (Mayer)  —  tnnjwrale  (Faese- 
heck).  —  Treffen  die  carotischen  Geflechte  während  ihres  Verlaufes  an  den  gleich- 
namigen Kopfschlagadern  auf  Ganglien ,  welche  den  Gehirnnerven  augehören 
i  Ganglion  »nhmaxillarc,  oticum,  etc.),  so  verbinden  sie  sich  mit  ihnen  durch  Fäden, 
so  dass  jedes  Kopfganglion  auf  diese  Weis»«  mit  dem  Sympathicus  mittelbar  ver- 
brüdert wird.  —  Vuier  den  älteren  Nervenpräparaten  der  Prager  Sammlung  (von 
Prof.  Bochdalek  und  Prosector  Gruber)  finden  sieh  zwei  schöne  Fälle  von 
Schaltknotcn,  der  eine  am  l  Ursprünge  der  Arteria  laryngea,  der  zweite  an  jenem 
der  Arteria  maxillaria  interna  —  Siehe  ferner  II.  Horn,  reperta  quaedam  circa 
nerv,  svmpath.  anatmniam.  Wireeb..  1840. 

383.  Halsgeflechte  des  Sympathicus. 

Die  Halsgeflechte  umgeben  die  in  den  Weiehtheilcn  des  Halses 
sieh  verzweigenden  Arterien.  Nebst  dem  Plexus  pharytujens  und 
tht/reoidevs  mperior,  welche  aus  dem  Plexus  caroticus  extemus  nnd 
somit  aus  dem  Gan<jlinn  cerrirale  printum  stammten,  gehören  hieher: 

a,  Der  schwache  Plexus  laryngeus,  theils  durch  eine  Fortsetzung  des  Plexus 
thyieoideus  snjterior,  theils  durch  Zweige  der  Laryngealäste  des  Vagus  gebildet. 

b)  Der  Plexus  thyreoüleu»  inferior,  durch  Aeste  des  mittleren  und  unteren 
HalsUnoten  zusammengesetzt.  Wandelbare  Knötchen  (von  Andersch  zuerst 
beobachtet)  kommen  nicht  selten  in  ihm  vor. 

e)  Der  Plexus  certebralis  dringt  mit  der  .4rterü»  vertebratis  in  den  Wirbel- 
schlagaderkanal ein.    Er  bildet  sich  aus  aufsteigenden  Aesten  des  letzten  Hallt- 
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und  ersten  BrustkuoteUB,  und  ist  viel  zu  stark,  als  diu»*  er  blos  die  Bedeutung 
eines  Gefässgeflechtes  trüge.  Die  zahlreichen  und  starken  Anastomosen,  welche 
er  mit  den  4  —  6  unteren  Halsnerveu  eingeht,  lassen  ihn  zugleich  hauptsächlich 
als  eine  Nervenbahn  betrachten,  durch  welche  Spinaluerven  fasern  dem  Brusttheil 
des  Sympathicus  zugeführt  werden. 

Gangliöse  Anschwellungen  kommen  an  der  Verbindungsstelle  des  Plexu* 
vertehrali*  mit  dem  7.  und  8.  Halsnerven  vor.  Die  Stärke  des  Plexus  verteJtralis, 
seine  regelmässige  Verbindung  mit  den  Halsnerven,  und  der  Umstand,  dass  bei 
gewissen  Thieren  der  freie  HaUtheil  des  Sympathien*  fehlt,  währeud  der  Plexu* 
vertehrali*  in  namhafter  Entwicklung  vorhanden  ist,  lassen  ihn  ab  tiefen  Ha  Is- 
tbeil des  Sympathicus  bezeichnen. 

§.  384.  Brustgeflechte  des  Sympathicus. 

Die  Brustgeflechte  gehören  theils  dem  Getasssystem  als  Plexu« 
c.ardiacus  und  aortietts,  theils  den  Lungen  und  der  Speiseröhre  als 
Plexus  pulmonali*  und  oesophageiw  an. 

Das  Herznervengeflecht,  Plexu*  eardiaeut,  erstreckt  sich  vom  oberen  Baude 
des  Aortenbogens  bis  zur  Basis  des  Herzens  herab ,  und  wird  aus  dem  Nervus 
cardiacu»  auperior,  media*  et  inferior,  so  wie  aus  den  Rami  rardiaci  des  Vagu», 
IJypogfatsus,  und  des  obersten  Bnistknotens  gebildet.  Es  umgiebt  das  aufsteigende 
Stück  des  Aortenbogen*  und  den  Stamm  der  Arteria  pufmonalü.  Der  schwächere 
Antheil  des  Geflechtes,  welcher  am  coneaven  Rande  des  Aortenbogens  und  vor 
der  rechten  Arleria  pulmonali*  liegt,  wird  als  oberflächliches  Herznerven- 
geflecht, von  dem  hinter  dem  Aortenbogen,  (zwischen  diesem  und  der  Luftröbren- 
theilnng)  gelegenen  stärkeren,  tiefliegenden  unterschieden.  Das  hochliegende 
Herznervengeflecht  enthält  über  der  Theilnngsstelle  der  Arteria  pulmonali*,  ein 
einfaches  oder  doppeltes  Ganglion.  Im  letzteren  Falle  ist  das  rechte  bedeutend 
grösser  als  das  linke,  was  mit  dem  Vorkommen  der  Arteria  innominata  auf  der 
rechten  Seite  zusammenzuhängen  scheint.  Ist  uur  ein  einfaches  Ganglion  vor- 
handen, so  erscheint  es  nuregelmässig  eckig  oder  oblong,  und  wird  gewöhnlich 
Ganglion  cardiacum  Writlxrgii  *.  magnum  genannt,  da  ausnahmsweise  auch  klei- 
nere nebenbei  vorkommen.  Das  Herznervengeflecht  sendet  Zweige  an  die  primi- 
tiven Aeste  des  Aortenbogens,  au  die  rechte  nnd  linke  Arteria  pulmonali*,  die 
Hohl-  und  Luugeuvenen,  und  schickt  mit  den  Arterii*  coronarii*  des  Herzens 
Verlängerungen  in  das  Herzfleisch  als  Plexu*  coronariu*  cordi*  anterior  et  posterior, 
welche,  nach  Remak's  Entdeckung,  zahlreiche  kleine,  fast  mikroskopische  Knöt- 
chen enthalten.  —  Diese  Ganglien ,  welche  man  am  schönsten ,  ohne  alle  Präpa- 
ration, in  der  durchsichtigen  Scheidewand  der  Vorkammern  eines  Frosch-  oder 
Salamanderherzens  beobachten  kann,  sind  als  eben  so  viele  motorische  Centra  für 
die  Herzbewegung  anzusehen,  und  erklären  «t,  warum  ein  ausgeschnittenes  Herz 
noch  lauge  fort  pnlsiren  kann. 

Der  Plexu*  aortieu*  geht  theils  aus  dem  rmdiacus,  theils  aus  den  Strahlungen 
der  obersten  Brustknoten  hervor,  und  begleitet  die  Aorta  bis  in  die  Bauchhöhle. 

Der  Plexus  oesophugeu*  und  pulmonali*  gehören  vorzugsweise  dem  Brust- 
theile  des  Vagus  an,  und  erhalten  uur  wenige  sympathische  Fäden  aus  den  Herz- 
und  Aortengeflechteu,  und  den  oberen  Hrustganglien. 
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Die  Geflechte  der  Baueh-  und  Beckenhühle  gehören  dem 
Stamme  unc^  den  Verzweigungen  der  Bauehaorta  an.  Der  Antheil 
des  Vagus  an  der  Bildung  dieser  Geflechte  ist  nur  für  den  Plexus 
coeliacus  evident.  Sie  sind  im  Allgemeinen  dicht  genetzt  und 
schliessen  zahlreiche  Ganglien  ein.    Man  unterscheidet  folgende: 

1.  Plexus  coeliacus.  Er  ist  das  grösste  und  reichste  Geflecht 
des  Sympathicus,  und  wird  durch  beide  Nervi  splanchnici  f  durch 
die  Fortsetzung  des  Plexus  aorticus  thoracicus,  einen  kleinen  Antheil 
des  Plexus  gastncus  posterior  (vom  Vagus),  und  von  Fäden  der  zwei 
oberen  Lendenknoten  des  Sympathicus  gebildet.  Er  liegt  auf  der 
vorderen  Aortenwand,  dicht  unter  und  vor  dem  Hiatus  aortictis,  und 
umgiebt  die  Arteria  coeliaca,  ist  somit  unpaar.  Die  strahlige  Richtung 
seiner  Ausläufer  rechtfertigt  die  ältere  Benennung:  Plexus  solaris, 
Sonnengeflecht.  Unter  den  gangliösen  Anschwellungen,  die  er 
enthält,  zeichnen  sich  zwei  Anhäufungen  von  Ganglienmasse  aus, 
welche  eine  halbmondförmige  Gestalt  besitzen,  ihre  Concavitäten 
einander  zukehren,  und  wohl  auch  durch  Verschmelzung  ihrer 
Horner,  die  Hufeisen-  oder  selbst  Ringgestalt  annehmen.  Sie  heissen, 
wenn  sie  getrennt  bleiben,  Ganglia  coeliaca,  semUunaria,  abdominalia 
maxima,  —  wenn  sie  aber  zu  einer  Masse  verschmelzen,  Ganglion 
solare,  Cerebrum  abdominale  s.  Centrum  nervosum  WUlissü. 

Der  Plexus  coeliacus  sendet  folgende  Strahlungen  ab: 

a)  den  unpaarigen  Plexus  diaphmymaticu*,  welcher  mit  den  Arteriü  phre- 
nici*  inferiorVrti*  zum  Zwerchfell  geht, 

[3)  den  Plexti»  comnnriua  ventriculi  «uperior,  welcher  mit  der  Art-eria  eoro- 
naria  ventriculi  »inistra  zum  kleinen  Magenbogen  hinzieht, 

Y)  den  Plextu  hepaticum  welcher,  die  Arleria  hejxUica  umgebend,  zur  Leber 
und  deren  Zugehör  tritt,  zum  Pankreas  und  Duodenum  Zweige  giebt,  und  zur 
unteren  Kranzschlagader  des  Magens  den  Plexus  coronarin*  ventriculi  inferior 
ausschickt, 

3)  den  Plextu  linealu,  für  die.  Milz  und  den  Fundwt  ventriculi, 
e)  den  Plexus  »uprarenalu,  dessen  Fasern  ein  histologisches  Constituens  der 
Marksubstanz  der  Nebenniere  bilden. 

2.  Plexus  mesentericus  superior.  Er  ist  unpaar,  und  theils  eine 
Fortsetzung  des  Plexus  coeliacus,  theils  des  Plexus  aorticus  abdomi- 
nalis, enthält  weit  weniger  und  kleinere  Knötchen  als  der  Plexus 
coeliacus,  und  verbreitet  sich  mit  der  Arteria  mesenterica  superior,  an 
deren  Verlauf  er  gebunden  ist,  am  Dünndarm  und  Dickdarm,  mit 
Ausnahme  dos  Rectum  und  Colon  descendens. 

3.  Plexus  renales.  Sie  sind  paarig,  ganglienarm,  aus  Contin- 
genten  des  Plexus  mesentericus  superior  und  aorticus,  so  wie  des 
Nervus  spkmehnieus  minor  aus  dem  Brusttheile  des  Sympathicus  zu- 
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saromengesetzt ,  umspinnen  die  /IrtertVi  renal  in,  und  schicken  einen 
Antheil  zum  Plexus  suprarenalis,  welcher  mit  dem  Plexus  phrenints 
und  coeliacus  anastomosirt. 

4.  Plexus  spermatici.  Sic  begleiten  die  Arteria  spermatica  in- 
terna auf  ihrem  langen  Laufe  zum  Hoden  (zum  Eierstock  bei 
Weibern),  entspringen  aus  dem  Plexus  aorticus  und  renalis,  und 
erhalten  auch  Fäden  vom  Nervus  spermaticus  externus,  aus  dem 
Nervus  genito-cruralis  des  Plexus  lumbalis. 

5.  Plexus  mesenterial*  inferior.  Unpaar,  versieht  das  Colon  des- 
cendens  und  das  Rectum,  letzteres  mit  den  Nervis  haemorrhoidalihus 
superioribus.  Der  Nervus  haemorrhoidalis  medius  und  inferior  wurden 
vom  Plexus  pudendalis  der  Nervi  sacrales  abgegeben. 

6.  Plexus  aorticus  abdominalis.  Er  zieht  mit  weiten  Maschen 
und  Schlingen  an  der  Bauchaorta  herab,  hängt  mit  allen  vorausge- 
gangenen Geflechten  zusammen,  bezieht  seine  Elemente  vorzugsweise 
aus  den  Gangiiis  lumbaiibus  des  Sympathicua,  und  geht  in  den 
Plexus  hj/pogastricus  superior  über,  welcher  auf  der  Gabel  der  Aorten - 
theilung  aufliegt,  und  die  Vasa  iliaca  communia  mit  seinen 
Fortsetzungen  begleitet.  In  der  kleinen  Beckenhöhle  zerfällt  er 
in  die  beiden 

7.  Plexus  hypogastrici  inferiores,  welche  an  den  Seiten  des 
Mastdarms  liegen ,  durch  sehr  unbedeutende  Fäden  der  Ganglia 
sacralia,  wohl  aber  durch  ansehnliche  Ableger  des  Plexus  pudendalis 
des  vierten  und  fünften  Kreuznerven  verstärkt  werden,  grössere 
und  kleinere  Knötchen  in  variabler  Menge  enthalten ,  und  sich  in 
folgende  untergeordnete  Geflechte  auflösen. 

«)  Plexu»  uterinu».  Er  liegt  zwischen  den  Blättern  des  Ligamentum  latum 
uteri.  Die  in  das  Gewebe  des  Uteros  selbst  eindringenden  Fortsetzungen  dieses 
Geflechtes,  führen  zahlreiche  kleine  Ganglien.  Diese,  sind  eben  so  viele  Bewe- 
gungscentra  des  Uterus,  und  machen  es  verständlich,  dass  Frauen  im  bewusstlosen 
Zustande,  ja  selbst  als  Leichen,  geboren  haben.  Der  letzte  Fall  dieser  Art  ereig- 
nete sich  in  Spanien  ,  währeud  des  letzten  Bürgerkrieges ,  wo  eine  schwangere 
Frau,  von  den  Carlisten  gehängt,  vier  Stunden  nach  ihrem  Tode  am  Galgen  gebar! 

ß)  Plexu*  vemcalia  zur  Harnblase,  SamenblSschen ,  Van  tieferen*,  Pro*tafa, 
(im  Weibe  zur  Vagina  als  Plexu*  veaico-vaginalis). 

Y)  Plexu*  cairrnom.  Er  ist  eine  Fortsetzung  des  Plexu*  vtsicalis,  durch- 
bohrt mit  der  Arteria  pudenda  communia  das  Ligamentum  trianguläre  urethrae, 
gelangt  dadurch  an  die  Wurzel  des  Penis,  und  theilt  sich  in  Zweige,  von  welchen 
die  meisten  den  Anfaugstheil  der  Sehwellkörpcr  durchbohren,  um  zu  ihrem  Pa- 
renehym  zu  gehingen,  während  die  übrigen  ein  auf  dem  Rücken  des  Penis  fort- 
laufendes Geflecht  bilden,  welches  mit  dem  .Vtrai»  peni»  dormlü  anastomosirt,  und 
in  seine  letzten  Filamente  sich  auflösend,  vor  der  Mitte  des  Penis  ebenfalls  die 
Faserhaut  der  Schwellkörper  durchbohrt,  um  im  Parenchyiu  derselben  unterzu- 
gehen. —  Im  Weibe  ist  dieses  Geflecht  viel  schwächer  und  für  die  Clitoris  be- 
stimmt.   Es  erscheint  hier  nur  als  Anhang  des  Plexus  vetico-vaginali*. 

Es  leuchtet  von  selbst  ein,  dass,  weun  man  alle  Geflechte  ausführlich 
schildern  wollte,  welche  zu  den  verschiedenen  Organen  des  Körpers  auslaufen,  die 
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engen  Grenzen  eine«  Lehrbuches  bald  überschritten  «»ein  würden.  Dieses  ist  hier 
weder  tbuulich,  noch  überhaupt  nöthig.  Auch  häufen  sich  die  Varietäten  so  sehr, 
dass  durch  ihre  Zusammenstellung  wahrscheinlich  mehr  Verwirrung  als  Licht  in 
den  Gegenstand  gebracht  würde.  Der  Umstand,  dass  die  Geflechte  grössteutheils 
den  Schlagaderverzweigungeu  folgen,  giebt  dem  Schüler  ein  leichtes  Mittel  an  die 
Hand,  die  Quellen  anzugeben  ,  aus  welchen  die  Organe  ihre  sympathischen  Ge- 
flechte ableiten. 

G.  C.  Ludwig,  de  plexibu*  nervorum  abdom.  Lips.,  1772.  —  A.  Wrü- 
i#rg,  de  nervis  viscerum  abdom.,  in  Comment.  Vol.  H.  —  J.  Q.  Walter,  tob. 
nervorum  thoracis  et  abdom.  Berol.,  1784.  foL  —  Tiedemann ,  tabulae  nervorom 
uteri.  Heidelbergae ,  1822.  foL  —  J.  Müller,  über  die  organischen  Nerven  der 
Geschlechtsorgane,  etc.  Berlin,  1836.  —  A.  Götz,  neurologiae  partium  geni- 
talium  inasculinanun  prodromus.  Erlangae,  1828.  —  Beck  und  Lee,  On  the 
Nerves  of  tho  Uterus.  Phil.  Transact.  Vol.  41  und  42.  —  R.  Remak,  über  ein 
selbstständiges  Darmnervensystem.  Berlin,  1847. 


§.  38(5.  Literatur  des  gesammten  Nervensystems. 

Die  neueste  Literatur  über  die  einzelnen  Nerven  ist  in  den 
betreffenden  Paragraphen  der  Nervenlehre  angegeben. 

Uesammte  beseh reibende  Nervenlehre: 

V.  F.  Ludteig ,  sammelte  unter  dem  Titel :  Scriptore*  ueurologici  minores, 
IV.  Vol.  Lips.,  1791  —  1795,  die  besten  Monographien  einzelner  Gehirn-  und 
Kückeutnarksnerven.  —  M.  J,  Langenberg  Nervenlehre.  Göttingen,  1831.  Mit  Hiu- 
weisuug  auf  dessen  Icones  nourologicae.  Fase.  I — III.  —  J.  Quain  and  W.  E. 
Wil*on ,  The  Nerves ,  including  the  Brain  and  Spinal  Marrow ,  and  Organs  of 
Sense.  Lond.,  1837.  —  J.  B.  F.  FrometU,  traite  danatomie  humaine.  Nevrologie. 
T.  I.  et  II.  Paria,  1846.  (Compilatorisch.)  —  L.  Hirtchfeld  und  B.  LeveilU,  Nevro- 
logie.  Paris.  Giebt  Beschreibungen  und  Abbildungen  des  Nervensystems  und  der 
Sinnesorgaue ,  mit  Angabe  der  Präparations methode.  —  Der  Icon  nervorum  von 
R.  Froriep,  Weimar,  18Ö0,  enthält  auf  Einer  Tafel  das  gesammte  Nervensystem 
dargestellt.  —  Eine  vollständige  Zusammenstellung  älterer  und  neuerer  Literatur 
bis  zum  Jahre  1841  fludet  sich  in  Sfhnmerring'f  Hirn-  und  Nervenlehre,  umgear- 
beitet von  G.  Valentin. 

Gehirn-  und  Rüekenraark: 

F.  J.  Galt  et  G.  Spurzheim,  recherches  sur  le  Systeme  nerveux  en  general 
et  sur  celui  du  cerveau  en  particulier.  Paris,  1809  -1819.  4  Vol.  100  planches. 
fol.  —  K.  F.  Burdach,  vom  Bau  und  vom  Leben  des  Gehirns.  Leipzig,  1819— 
1826.  —  S.  Th.  Sömmerring,  de  basi  encephali  et  originibus  nervorum.  Gottingae, 
1778.  —  Ejusdem,  quatuor  hominis  adulti  eneephalum  describentes  tabulas  com- 
mentario  illustravit  E.  d' Alton.  Berol.,  1830.  —  /.  C.  Wenzel,  de  penitiori  struc- 
tura  cerebri  et  med.  spin.  Tubing.,  1816.  —  F.  Arnold,  Tabulae  anat  Fase  I. 
Icones  cerebri  et  med.  spin.  Turici,  1838.  —  F.  Tiedemann,  das  Hirn  des  Negers 
mit  dem  des  Europäers  und  Orang-Utangs  verglichen.  Heidelberg,  1837.  —  B. 
Stilling,  über  die  Medulla  oblongata.  Erlangen,  1853.  —  Desselben,  Untersuchungen 
über  Bau  und  Verrichtungen  des  Gehirns,  I.  Jena,  1846.  —  A.  Forg,  Beiträge 
zur  Kenntnis«  vom  inneren  Baue  des  menschlichen  Gehirns.  Stuttgart,  1844.  — 
R.  B.  Todti,  The  Descriptive  and  Physiol.  Anatomy  of  the  Brain,  Spinal  Cord,  etc. 
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London,  1845.  —  J.  L.  Clarke,  Phil.  Transact.  1861,  1853.  (Mikroskopische  Unter- 
suchungen.) —  K.  Stephani,  Beitrüge  zur  Histologie  der  Hirnrinde.  Dorpat,  1860. 
—  Freih.  v.  Bibra,  vergl.  Untersuchungen  über  das  Gehirn  des  Menschen.  Mannh., 
1853.  —  e.  Lenliottck,  neuere  Untersuchungen  über  den  feineren  Bau  des  cen- 
tralen Nervensystems  in  den  Denkschriften  der  kais.  Akad.  10.  Bd.  —  P.  QratioUt, 
memoire  sur  les  plis  cerebraux  de  l'homme  et  des  prünates.  Paris,  1854.  avec 
13  planches.  —  E.  Hutchke,  Schädel,  Gehirn,  und  Seele  des  Menschen.  Jena, 
1865.  Mit  8  Tafeln.  —  H.  Lutchka,  die  Adergeflechte  des  menschlichen  Gehirns. 
Berlin,  1856.  Mit  4  Tafeln.  -  F.  Bidder  und  C.  Kupfer,  Untersuchungen  über 
die  Textur  des  Rückenmarks,  etc.  Leipzig,  1847.  —  B.  StUling,  neue  Unter- 
suchungen über  den  Bau  des  Rückenmarks,  5  Lieferungen.  Cassel,  1858,  in  wel- 
chen die  gesammte  übrige  Literatur  dieses  so  hochwichtigen  und  zugleich  so 
schwierigen  Gebietes  angegeben  ist.  —  Fr.  Göll,  in  den  Denkschriften  der  med.- 
chir.  Gesellschaft  zu  Zürich,  1860.  —  N.  Jacubovittch ,  über  die  feinere  Strnctur 
des  Gehirns  und  Rückenmarks.  Breslau,  1867.  —  C.  B.  Reichert,  Bau  des  mensch- 
lichen Gehirn-,  etc.  Leipzig,  1860—1861.  —  C.  Fromviann,  Untersuchungen  über 
das  Rückenmark.  Jena,  1864.  —  O.  Deiters,  Untersuchungen  über  Gehirn  und 
Kückenmark.  Braunschweig,  1865.  —  W.  Turner,  the  Convolutions  of  the  Cere- 
brum.  Edinburg,  1866.  —  TL  Buohof,  die  Hirnwindungen  des  Menschen.  Mit 
7  Tnf.  München,  1868.  -  Ueber  die  Entwicklungsgeschichte  des  Gehirns  handelt 
l  ausser  den  in  der  allgemeinen  Literatur  angeführten  Entwicklungssckriften)  das 
noch  immer  classische  Werk:  T.  Tiedemann,  Anatomie  des  Gehirns  im  Fötus  des 
Menschen.  1816.  » 

Hirnnerven: 

F.  Arnold,  icones  nervorum  capitis.  Heidelberg,  1834.  Neue  Auflage.  1860. 
Das  beste  und  vollständigste  Kupferwerk,  da  es  durchaus  nach  eigenen  Unter- 
suchungen des  Verfassers  ausgeführt  wurde.  —  Bidder,  ueurologische  Beobach- 
tungen. Dorpat,  1836.  —  O.  F.  Faetebeck,  die  Nerven  des  menschlichen  Kopfes. 
Braunschweig.  2.  Auflage.  1848.  Mit  6  Tafeln.  —  Rüdinger,  Photographischer 
Atlas  des  peripherischen  Nervensystems.  München.  —  Desselben  Anatomie  der 
Hirn-  und  Rückenmarkanerven,  mit  Taf.  München,  1868  —  1872.  —  Ph.  E.  Bischof, 
mikroskopische  Analyse  der  Kopfnerven.  München,  1865.  —  W.  Kraute ,  Neuro- 
logie der  ob.  Extr.  Leipzig,  1865.  —  Polle,  die  Nerveuverbreitung  in  den  weibl. 
Genitalien.  Gött,  1866.  —  Kraute,  Nervenvarietäten  beim  Menschen.  Leipz.  1868. 

Sympathicus: 

C.  O.  Wutzer,  de  corporis  hum.  gangliorum  fabrica  atque  usu.  BeroL, 
1817.  —  F.  Arnold,  Kopftheil  des  veget  Nervensystems.  Heidelb.,  1830.  —  A. 
Scarpa,  de  nervorum  gangliis  et  plexibus,  in  ejusdem  Annot  anatom.  Lib.  II.  — 
J .  F.  Lobttein,  comment  de  nervi  sympathetici  hum.  fabrica,  usu  et  morbis.  Paris, 
1834.  —  Th.  Kraute,  Synopsis  icone  illustrata  nervorum  systematis  gangliosi  in 
capite  hominis.  Hannoverae,  1839.  —  C.  W.  Wutzer ,  über  die  Verbindung  der 
Intervertebralganglien  und  des  Rückenmarks  mit  dem  vegetativen  Nervensystem, 
in  Müller't  Archiv.  1842.  —  Bidder  und  Volkmann,  die  Selbstständigkeit  des  sym- 
pathischen Nervensystems,  durch  anatom.  Untersuchungen  nachgewiesen.  Leipzig, 
1842.  —  C.  A.  Pietchel,  de  parte  cephalica  nervi  sympathici.  Lipsiae,  1844  (vom 
Pferde}.  —  Reich  an  neuen  und  nhvsiolofirisch  wichtigen  anatomischen  Thatsachen 
Uber  das  Verhalten  des  Sympathicus  zu  den  Wänden  des  Wirbelkanals  und  der 
Schädelhöhle,  so  wie  zu  den  Häuten  des  Hirns  und  Rückenmarks,  ist  .V.  Rüdinger't 
ausgezeichnete  Arbeit:  Ueber  die  Verbreitung  des  Sympathicus,  etc.  München 
1863.  —  Der  Kopftheil  des  Sympathicus  wurde  einer  neuen  gründlichen  Unter- 
Ujrrtl,  Lehrbuch  der  Aoatomi«.  55 
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suchung  unterzogen  von  A.  Rauber:  Ueber  den  sympathischen  Grenzstrang  des 
menschlichen  Kopfes.  München,  1872. 

Ungeachtet  des  Umfaugs  der  neurologischen  Literatur,  und  der  dankens- 
werten Bereicherungen ,  welche  der  FleisB  der  Zergliederer  diesem  Zweige  der 
anatomischen  Wissenschaft  zuwege  brachte,  ist  die  Physiologie  des  Nervensystems 
noch  lange  nicht  zu  jenem  Grade  von  Bestimmtheit  gelangt,  dessen  sich  andere 
Capitel  der  Physiologie  erfreuen,  und  welchen  wir  gerade  bei  diesem  System  so 
ungern  vermissen.  Erst  in  neuerer  Zeit  hat  sich  durch  J.  Müller  eine  Physio- 
logie der  Nervenwirkungen  zu  bilden  begonnen,  und  man  hat  die  Kunst  erlernt, 
die  Lösung  der  Räthsel  des  Nervenlebens  durch  das  Experiment  anzustreben. 
Leider  haben  die  Experimente  am  lebenden  Thiere  nur  zu  oft  zu  contradicto- 
rischen  Resultaten  geführt.  Wo  auf  so  verschiedenen  Wegen  dem  Einen  Ziele 
nachgestrebt  wird,  kann  es  au  Verschiedenheiten  der  Auslegungen  und  Ansichten 
nicht  fehlen,  um  so  mehr,  als  man  nicht  sieht,  was  die  operirten  Thiere  fühlen. 
Der  schwächste  Theil  des  Ganzen  ist  die  mikroskopische  Gehirn-  und  Rücken - 
marksanatomie,  und  so  lange  die  Sammlungs-  uud  Vereinigungsweise  der  Nerven 
in  den  Centralorganen  nicht  besser  bekannt  sein  wird  ,  als  gegenwärtig,  werden 
die  Hypothesen  nicht  so  leicht  von  ihrem  Throne  zu  stossen  sein. 
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A.  Herz/) 


§.  387.  Allgemeine  Beschreibung  des  Herzens. 

Die  Gefässlehro,  Angiologia  (xffe'5v  Gefass),  umfasst  die 
specielle  Beschreibung  der  vier  Hauptabtheilungen  des  Gefässsystems : 
Herz,  Arterien,  Venen  und  Lymphgefasse. 

Das  Herz,  Cor,  ist  das  Centraiorgan  des  Gefässsysteius.  Es  stellt 
einen  hohlen,  halbkegelformigen,  musculösen  Körper  dar,  welcher  in 
der  Brusthöhle,  dicht  hinter  dem  Brustbein,  und  zwischen  den  con- 
cavon  Flächen  beider  Lungen  liegt.  Man  kann  im  Allgemeinen 
sagen,  dass  die  Lage  des  Herzeus  der  Vereinigungsstelle  des  oberen 
Drittels  der  Körperlange  mit  dem  mittleren  entspricht;  somit  die 
Organe  der  oberen  Körperhälfte  unter  einem  unmittelbareren  Einfluss 
des  Herzens  stehen,  als  jene  der  unteren. 

Der  Herzkegel  kehrt  seine  Basis  nach  oben,  seine  Spitze 
(Apex  s.  Mitcro)  nach  links  und  unten,  und  besitzt  eine  vordere 
(obere)  convexe,  und  eine  hintere  (untere)  plane  Fläche,  nebst  zwei 
Seitenrändern.  An  der  vorderen  Fläche  zieht  in  schiefer,  nach  unten 
und  rechts  gehender  Richtung  eine  Furche  herab,  welche  nicht  über 
die  Spitze  weg,  sondern  etwas  rechts  von  ihr,  zur  hinteren  Fläche 
sich  umbiegt,  und  an  ihr  bis  zur  Basis  zurückläuft  —  die  Längen- 
furche des  Herzens,  Stilen*  longitudirialvi.  Sio  theilt  äusserlich  das 
Herz  in  eine  rechte  und  linke  Hälfte,  und  entspricht  der  in  der 
Höhle  des  Herzens  angebrachten  longitudinalen  Scheidewand.  Sie 
wird  durch  die  Ring-  oder  Quer  furche  (Sidcwt  circularis  s.  coro- 
nalis)  rechtwinkelig  geschnitten,  welche  sich  aber  nur  an  der  hinteren 


*)  Die  §§.  46— öi)  de«  ersten  Buches  (Gewebslehre)  mögen  früher  durchge- 
lesen werden,  bevor  man  an  da«  Studium  der  speciellen  Gef&wlehre  geht. 
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Herzflächo  besonders  ausgeprägt  zeigt,  an  der  vorderen  dagegen 
durch  die  Ursprünge  der  Arteria  aorta  und  pulmonal!»  verdeckt  wird. 

Dio  absolut«  Grösse  des  Herzens  stimmt  gewöhnlich  mit  der  Grösse  der 
Faust  überein.  Sein  Gewicht  beträgt  im  Mittel  20  Loth,  seine  grösste  IJiuge 
verhält  sich  zur  grössten  Breite  wie  6  :  4.  Im  weiblichen  Geschlecht«  nehmen  Ge- 
wicht und  Grösse  beiläufig  um  ein  Sechstheil  ab.  —  Kein  Organ  bietet  übrigens 
so  auffallende  Schwankungen  seiner  Grösse  und  seines  Gewichtes  dar,  wie  da* 
Herz.  Die  auf  krankhafter  Verdickung  der  Wand  beruhende  Herzhy  pert  ro  pb  i  f 
vermehrt  seine  Grösse  und  sein  Gewicht  so  bedeutend,  dass  die  für  diese  Abnor- 
mität von  französischen  Auatomen  gebrauchte  Benennung,  als  coeur  de  hont/, 
entschuldigbar  wird.  Die  deutschen  wählten  für  geringere  Grade  dieses  Leidens, 
welche  bei  sitzender  Lebensweise  sich  einzustellen  pflegen,  den  minder  bedenklichen 
Namen:  cor  littratomm. 

Die  Lage  des  Herzens  ist  eine  schiefe,  indem  sein  langer 
Durchmesser  mit  dem  verticalen  Brustdurchmesser  einen  Winkel 
von  circa  50°  bildet.  Ersterer  wird  von  letzterem  nicht  in  seiner 
Mitte,  sondern  1"  über  derselben  geschnitten,  wodurch  ein  grösserer 
Thcil  des  Herzens  der  linken ,  ein  kleinerer  der  rechten  Thorax- 
hälfte angehört.  Bei  den  Säugethieren,  und  im  frühen  Embryoleben 
dos  Menschen,  ist  die  Herzlage  eine  verticale. 

Die  Basis  des  Herzens  liegt  hinter  dem  Corpu*  »lernt,  in  gleicher  flöhe 
mit  dem  sechsten  Brustwirbel ,  oder  dem  Zwischenräume  des  vierten  und  fünften 
rechten  Rippenknorpels,  die  Spitze  hinter  den  vorderen  Enden  der  sechsten  und 
siebenten  linken  Rippe.  Die  Riehtuug  des  langen  Durchmessers  de»  Herzens 
geht  somit  schief  vou  recht«,  oben,  und  hinten,  nach  links,  unten,  und  vorn. 
Zwischen  der  Basis  des  Herzens  und  der  Wirbelsäule,  liegen  die  Contenta  des 
hinteren  Mittelfellraums. 

Die  Herzhöhle  wird  durch  eine,  dem  Sulcu*  hmgitudinalis  ent- 
sprechende Scheidewand,  in  eine  rechte  und  linke  Hälfte  abgethoilt. 
Jede  dieser  Hälften  besteht  aus  einer  Kammer,  Ventriculus,  und 
einer  Vorkammer  oder  Vorhof,  Atrium.  Jede  Vorkammer  besitzt 
ein  nach  vorn  und  innen  gekrümmtes  Anhängsel,  das  Herzohr,  Auri- 
cula Cordts.  Die  Basis  der  linken  Auricula  wird  von  der  zugehörigen 
Vorkammer  durch  eine  halsartige  Einschnürung  sehr  scharf  abge- 
markt ,  während  an  der  rechten  Auricula  eine  solche  Einschnürung 
fehlt.  —  Der  Sulcu*  circularis  bestimmt  äusserlich  die  Grenze  zwi- 
schen Vorkammern  und  Kammern.  Beide  Vorkammern  werden  durch 
das  Septum  atriorum,  beide  Kammern  durch  das  Septum  ventrieuforum 
von  einander  geschieden.  Die  Kammern  besitzen  bedeutend 
fleischigere  Wandungen  als  die  Vorkammern,  weshalb  man  früher 
die  Kammern  als  musculöses,  die  Vorkammern  als  häutiges  Herz 
unterschied  (Cor  mmculosum,  Cor  membranaceum). 

Bei  den  französischen  Autoren  wird  das  Wort  orettlette  nicht  für  unser 
Herzohr,  sondern  für  die  ganze  Vorkammer  gebraucht  Ebenso  bei  den  Engländern 
da?  Wort  auriclt. 
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Jede  Kammer  zeigt,  der  Kcgelform  des  Herzen»  wegen,  im 
vertiealen  Durchschnitt  eine  dreieekige  Gestalt,  mit  unterer  Spitze. 
Die  rechte  Kammer  ist  dünnwandiger  als  die  linke,  die  Höhlen 
beider  sind  unter  einander  und  jonen  der  Vorkammern  gleich,  wenn 
nicht  krankhafte  Differenzen  obwalten.  Die  innere  Oberfläche  der 
Kammern  ist,  so  wie  jeno  der  Vorkammern  und  Herzohren,  nicht 
glatt  und  eben.  Denn  die  Muskelbündel ,  welche  die  Herzwand 
zusammensetzen  helfen,  springen,  gegen  die  Höhle  des  Herzens 
mehr  weniger  vor,  ragen  auch  frei  in  sie  hinein,  so  dass  sie  mit 
einer  Sonde  umgangen  und  aufgehoben  werden  können,  oder  laufen, 
wie  es  in  den  Herzohren,  und  in  der  Nähe  der  Spitzen  der  Kammern 
zu  beobachten  ist,  quer  von  einer  Wand  zur  anderen.  Sie  heissen 
in  den  Kammern ,  wo  sie  die  verschiedensten  Richtungen  zeigen, 
Fleischbalken  des  Herzens,  Trabeculae  carneae;  in  den  Vor- 
kammern dagegen,  wo  ihre  Richtung  eine  mehr  parallele  wird, 
K  a  m  m  m  u  s  k  e  1  n,  Musculi  jtectinati. 

In  die  Vorkammern  münden  die  grossen  Venenstämme  ein, 
und  zwar  die  beiden  Ilohlvenen  und  die  Herzveue  in  die  rechte, 
die  vier  Lungenvenen  in  die  linke.  Aus  jeder  Vorkammer  führt 
eine  geräumige  Oeffnung,  das  Ostium  ntrio-ventrieulare ,  *.  Ostium 
oeno8itm  ventriculi,  in  die  entsprechende  Kammer,  und  aus  der 
Kammer  eine  ähnliche  Oeffnung  (Ostium  arteriosum  ventriculi),  in 
die  aus  ihr  entspringende  Arterie.  Heide  Ostia  einer  Kammer  be- 
finden sich  an  der  nach  oben  gekehrten  Basis  derselben.  Das  Ostium 
m'teriosum  der  rechten  Kammer  führt  in  die  Lungenschlagader,  jenes 
der  linken  in  die  Aorta. 

Am  Ostium  itrteriosum  und  venosum  jeder  Kammer  befindet 
sich  ein  Klappenapparat,  welcher  zum  Mechanismus  der  Herzthätig- 
keit  in  der  innigsten  Beziehung  steht,  und  dessen  sinnreiche  Ein- 
richtung an  jene  der  I'uinpenventile  erinnert.  Der  Bau  der  Klappen 
an  den  venösen  Ostien  lässt  sich  so  auffassen.  Die  innere  Haut  des 
Herzens  ( Endocardium)  geht  am  Rande  des  Ostium  renosum  nicht  einfach 
aus  der  Vorkammer  in  die  Kammer  über,  sondern  stülpt  sich  im 
ganzen  Umfang  dieses  Ostiums  in  die  Höhle  der  Kammer  oin,  und 
erzeugt  dadurch  eine  Falte  in  Gestalt  einer  kurzen  Röhre,  welche 
zwischen  ihren  beiden  Blättern  eine  blattförmige  Verlängerung  jenes 
fibrösen  Ringes  enthält,  welcher  das  Ostium  venosum  der  Kammer 
umgiebt,  und  im  nächsten  Paragraph  als  Annulus  ßhro-cartilaoineuj* 
erwähnt  wird.  Diese  nach  abwärts  in  die  Kammer  gerichtete  Ein- 
stülpung des  Endocardiums ,  denke  man  sich  ausgezackt,  oder  in 
Zipfe  zugeschnitten,  welche  Klappen  (Valvulär,  atrio-ventricnlares) 
genannt  werden.  Das  Ostium  venosum  der  rechten  Kammer  besitzt 
deren  drei,  jenes  der  linken  Kammer  nur  zwei  solche  Klappcnzipfe. 
.Man   bezeichnet  deshalb   die   ersteren   als   Vnlvula   tricuspiilalis  s. 
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triglochis,  die  letzteren  als  Vafvtda  bicuspidfdis  s.  Mitralis .  An  den 
freien  Rand  und  an  die  der  inneren  Oberfläche  der  Kammern 
zusehenden  Flächen  der  Klappen,  setzen  sich  einfache,  oder  mehr- 
fach gespaltene  sehnige  Fäden  (Chordae  tendineae)  fest,  welche 
grösstenteils  von  isolirt  hervorragenden ,  zapfenformigen ,  derben 
Muskelbündeln  der  Kammerwand  {Musculi  papilläres,  Warzen- 
muskeln) ausgehen.  —  In  den  Orißciis  arteriosis  der  Kammern 
faltet  sich  das  Endoeardium  ebenfalls,  um  in  jedem  derselben  drei 
halbmondförmige  Klappen  (Valvulae  semilunares  s.  signioideae) 
zu  bilden,  welche  so  gestellt  sind,  dass  sie  mit  ihren  freien  con- 
caven  Rändern,  von  der  Kammer  weg,  gegen  den  weiteren  Verlauf 
der  am  Ostium.  arteriosum  entspringenden  Arterie  gerichtet  sind, 
ihren  befestigten  convexen  Rand  aber  in  der  Peripherie  des  Ostium 
arteriosum  einpflanzen.  In  der  Mitte  des  freien  Randes  jeder  halb- 
mondförmigen Klappe  findet  sich  eine  knötchenähnliche  Verdickung 
als  Nodulus  Arantii  s.  Morgagni,  welche  in  den  Semilunarklappen 
der  Aorta  immer  stärker  als  in  jenen  der  Arteria  pidmonalis  ent- 
wickelt ist. 

Auch  am  freien  Rande  der  Atrio-Ventricularklappeu  kommen  solche  Knöt- 
chen vor,  welche  von  Albini  beschrieben  wnrden  (Wochenblatt  der  Zeitschrift 
der  Wiener  Aerzte,  1856,  N.  26).  Dieselben  waren  jedoch  schon  Siteren  Anatomen 
bekannt,  und  Cruvcilhier  erwähnt  ihrer  ausdrücklich  mit  den  Worten:  la 
circonferencc  libre  de  la  valvnle  presente  qnelquefois  de  petits  uodules.  Traite 
d'anatomie  descriptive.  3.  edit  Tom.  II.,  pag.  526. 

Der  Mechanismus  der  nerzklappen  lässt  sich  leicht  verstehen.  Da  die  Ilerz- 
kammern  in  einem  ununterbrochenen  Wechsel  von  Ausdehnung  und  Zusammen- 
Ziehung  begriffen  sind,  und  dadurch  das  Blut  bald  aus  den  Vorkammern  in  sich 
aufnehmen ,  bald  in  die  Arterien  hinanstreibeu ,  so  müssen  die  Klappen  so  ange- 
bracht sein,  da«s  sie  dem  Eintritte  des  Blutes  durch  das  Orificinm  venotum,  und 
dem  Austritte  durch  das  Orificium  urteriontm,  kein  ITinderniss  entgegenstellen.  Es 
sind  deshalb  die  freien  Rinder  der  Vahula  tricuspidali»  und  mitralis  gegen  die 
Höhle  der  Kammer  gekehrt,  jene  der  Vatvulat  icmilunaru  aber  von  ihr  abgewendet. 
Dehnen  sich  die  Kammern  aus,  so  strömt  das  Blut  durch  die  geöffnete  Schleusse 
der  YalviUa  trieutpidalin  und  mitredi*  ungehindert  in  sie  ein.  Folgt  im  nächsten 
Moment  die  Zusammenziehung  der  Kammer,  so  würde  das  Blut  theilweise  den 
Weg  wieder  zurücknehmen,  auf  welchem  es  in  die  Kammer  gelangte.  Um  dieses 
zu  verhüten,  stellen  sich  die  Zipfe  der  Vahula  triaupidalü  und  mitrali*  so,  das.« 
sie  das  Ostium  ati-ioventriculare  schliessen,  und  das  Blut  somit  durch  die  andere 
Oeffnung  der  Kammer  (Ottium  arteriotuvi)  in  die  betreffende  Schlagader  getrieben 
wird.  Die  Valvulae  semilnnare*  sind,  während  die  Kammer  sich  zusammenzieht, 
und  das  Blut  in  die  Arterie  treibt,  geöffnet.  Hört  die  Zusammenziehung  der 
Kammer  auf,  so  sucht  die  Elasticität  der  Arterie  einen  Theil  des  Blutes  wieder 
in  die  Kammer  zurückzutreiben.  Dieses  Zurückstauen  des  Blutes  schliefst  die 
Valvulae  semilunares,  und  versperrt  der  einmal  aus  dem  Herzen  getriebenen  Blut- 
säule, den  Rücktritt  in  dasselbe.  Das  Klappenspiel  des  Herzens  wiederholt  somit 
die  bekannte  Ventilation  einer  Druck-  und  Saugpumpe. 
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§.  388.  Bau  der  Herzwand. 

Man  unterscheidet  am  Herzen  einen  äusseren  und  inneren  hau 
tigen  Ueberzug,  und  eine  zwischen  beiden  liegende  Muskelschicht, 
welche  an  den  Kammern  bedeutend  stärker  als  an  den  Vorkammern, 
und  an  der  linken  Kammer  stärker  als  an  der  rechten  ist. 

Der  äussere  häutige  Ueberzug  des  Herzens  gehört  dem  Herz- 
beutel an,  dessen  inneren  oder  eingestülpten  Ballen  er  darstellt. 
Dünn,  glatt,  und  sehr  reich  an  elastischen  Fasern,  hängt  er  durch 
kurzes  Bindegewebe,  welches  in  den  Sulcis  gewöhnlich  mehr  weniger 
Fett  enthält,  so  fest  mit  der  Muskelschichte  zusammen,  dass  er  nur 
schwer,  und  nie  als  Ganzes  abgezogen  werden  kann.  Stellenweise 
Verdickung  dieses  Bindegewebes  durch  plastische  Exsudate,  erzeugt 
die  sogenannten  Sehnen  flecke  des  Herzens.  —  Die  innere  Aus- 
kleidung der  Herzhöhlen  (Endocardium)  ist  eine  dünne,  mit  ein- 
schichtigem Pflasterepithel  versehene,  vorzugsweise  aus  elastischen 
Fasern  bestehende  Membran,  welche  durch  Faltung  die  Klappen 
bildet,  und  alle  Hervorragungen  an  der  inneren  Oberfläche  der 
Kammern  und  Vorkammern  (Trabeculae  corneae,  Musculi  papilläres, 
und  Chordae  tevdineae)  mit  Ucbcrzügen  versieht. 

Die  Muskelbündel  der  Kammern  und  Vorkammern  des  Herzens 
gehen  von  einem  fibrösen  Gewebe  aus,  welches  als  vollständiger 
oder  unvollständiger  Hing  iAnmdu*  fibro-cartilagineHS  gewöhnlich 
genannt,  obwohl  er  nur  faserige  Structur  besitzt),  jedes  Ostinm 
renosum  umgiobt.  Der  Ring  drängt  sich  so  weit  gegen  das  Lumen 
des  Ostium  venosum  vor,  dass  er  dessen  Rand  vorzugsweise  bildet, 
ja  selbst  durch  eine  blattförmige  Verlängerung  die  Grundlage  der 
Valvnla  tricuspidalis  und  mitralis  erzeugt,  und  diesen  Klappen  jenen 
Grad  von  Festigkeit  giebt,  den  sie  als  einfache  Duplicaturen  des 
dünnen  Endocardiums  nie  besitzen  könnten.  Auch  die  Ostia  arterinsa 
der  Kammern  werden  von  ähnlichen,  aber  schwächeren  Faserringen 
umgeben,  deren  blattförmige  Verlängerungen  die  Grundlage  der 
Valvnlae  semihmares  bilden,  und  ebenfalls  Ausgangs-  oder  Endpunkte 
von  Bündeln  des  Herzfleisches  sind. 

Die  fibrösen  Ringe  um  die  Ostia  teno«a  werden,  ihrer  Beziehungen  zu  den 
Muskclbündeln  de»  Herzens  wegeu,  auch  als  Tendine»  eordis,  oder,  ihrer  Festig- 
keit wegen,  als  Ciratli  rattoti  flaUeri  bei  älteren  Schriftstellern  benannt.  - 
Ueber  die  Annuli  fibro-rartilaginci  an  beiden  Ostien  der  Kammern ,  und  ihre  Be- 
ziehung zu  den  Klappen ,  handelt  ausführlich :  L.  Jo*eph ,  im  Arch.  für  path. 
Anat.  14.  Bd. 

Die  zwischen  Peri-  und  Endocardium  eingeschaltete  Muskelschichte  besteht, 
obwohl  das  Herz  zu  den  unwillkürlichen  Muskeln  zählt,  aus  quergestreiften 
Muskelfasern.  An  den  Vorkammern  gehören  die  oberflächlichen  Muskelbündel 
beiden  zugleich  an,  d.  h.  sie  gehen  um  beide  herum.    Die  tiefer  gelegenen  ent- 
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springen  und  endigen  au  den  Annulu  fihro-cartilaginei* ,  und  umgreifen  schleifen- 
artig  nur  Eine  Vorkammer.  An  den  Kinmündungsstellen  der  Körpervencn ,  der 
Kranzvene  des  Herzens,  und  der  Lungenvenen  in  die  betreuenden  Vorkammern, 
so  wie  an  dem  embryonischen  Foramen  ovale  im  Septum  alriorum,  nimmt  die 
Muskelschichte  die  Gestalt  von  Krcismnskeln  an.  Die  Muskelfasern  der  Vor- 
kammer setzen  sich  auch  auf  die  grossen  Venenstärame  fort,  welche  in  die  Vor- 
kammer einmünden.  Sie  erstrecken  sieh  an  den  Hohlvenen  bis  zur  Stelle,  wo 
der  Herzbeutel  sieh  auf  dieselbe  umschlägt,  —  an  der  Lungenvene  bis  zu  ihren 
primären  Zweigen.  —  An  den  Kammern  wird  die  Anordnung  der  Muskelbündel 
eine  viel  eomplieirtere.  Sie  ist,  offen  gestanden,  nicht  genau  bekannt.  Die  ober- 
flächliche Fleischlage  besteht  aus  Fasern,  welche  schief  über  beide  Kammern  weg- 
laufen, und  nachdem  sie  die  Spitze  des  Herzens  umschlungen  haben  (wodurch  der 
sogenannte  Herawirbel  gebildet  wird),  in  die  tiefste  Faserlage  übergehen, 
welche  durch  die  Miwuli  papilläre*  in  Beziehung  zum  Klappenapparat  steht.  Sie 
beschreiben  also  im  Ganzen  Achtertouren.  Die  folgenden  Faserlagen  verhalten 
sich  ähnlich.  Jede  rollt  sich  am  Herzwirbel  ein,  um  in  die  tieferen  Schichten  der 
Kammerwand,  oder  in  das  Septum  venlriculorttm  zu  gelangen.  In  der  Nähe  der 
Herzbasis  kommt  auch  ein  breiter  Ring  von  Kreisfaseni  vor.  welche  nur  Einer 
Kammer  angehören,  und  zwischen  der,  den  beiden  Kammern  gemeinschaftlichen 
oberflächlichen  und  tiefen  Fleischlage,  eingeschaltet  liegen. 

Die  Muskelfasern  des  Herzens  sind  feiner  als  andere ,  haben  ein  äusserst 
zartes,  stellenweise  sogar  fehlendes  Sarkolemma ,  und  hängen  netzförmig  unter 
einander  zusammen ,  was  sonst  an  quergestreiften  Muskelfasern  nie  beobachtet 
wird.  Sie.  liegen  sehr  dicht  zusammengedrängt ,  wodurch  sich  die  auffallende 
Härte  des  gesunden  Herzfleisches  erklärt.  Die  Muskelschichte  mit  dem  Messer 
in  einzelne  Strnta  zu  trennen,  erlaubt  der  verfilzte  Verlauf  der  Fasern  nicht  - 
Die  sich  durchkreuzenden,  spärlicheren  Muskelbündel  der  Vorhöfe,  lassen  Maschen 
zwischen  sich  frei,  in  welchen  das  Peri-  und  Endocardium  mit  einander  in  Be- 
rührung kommt. 

Mein  ehemaliger  Schüler,  Prof.  Hauschka,  fand,  dass  im  obersten  Bezirke 
der  Kammerscheidewand ,  au  einer  genau  umschriebeneu  Stelle ,  dicht  unter  dem 
Winkel,  welcheu  die  rechte  und  linke  Valvnla  »emiltmaH»  der  Aortenwurzel  bilden, 
die  Muskelfasern  fehlen,  und  die  Endocardien  beider  Ventrikel  zu  einer  dünnen, 
durchscheinenden  ,  häutigen  Platte  verschmelzen  ,  welche  den  schwächsten  Theil 
der  Kammcrse.heidewand  bildet.  lTnter  pathologischen  Bedingungen  kann  es  selbst 
zum  Durchbruch  dieser  dünnen  Stelle  kommen.  Die  durchscheinende  mnskelfreie 
Stelle  wurde  als  ein  eonstantes  Vorkommen  erklärt ,  da  sie  sich  au  300  unter- 
suchten Herzen,  mit  geringen  Variationen  ihrer  Grösse,  vorfand.  (Wiener  medicin. 
Wochenschrift,  1855,  Nr.  9.)  Historisches  und  Pathologisches  hierüber  giebt  Rein- 
hart  im  Areh.  für  path.  Anat  1*57,  und  Virchow  ebenda,  1858. 


§.  ;iHf>.  Specielle  Beschreibung  der  einzelnen  Abtheilungen 

des  Herzens. 

1.  Rechte  Vorkammer;  Atrium  d&ctrutn. 

Da  die  rechte  Vorkammer  durch  den  Zusammenfluss  beider 
Flohlvenen  entsteht  ,  wird  sie  auch  Sinus  venarum  cavarum  genannt. 
Si«;  liegt,  wegen  der  Axendrehung  des  Herzens  nach  links,  mehr 
nach   vorn  als  die   linke ,   und   hat  —  das  rechte  llerzohr  abge- 
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rechnet  —  im  ausgedehnten  Zustande  die  Gestalt  eines  irregulären 
Würfels  mit  abgerundeten  Rändern.  Die  rechte  (äussere)  Wand 
des  Würfels  ist  die  kleinste.  Die  linke  (innere)  Wand  gehört  dem 
Septem  atriornm  an.  Sie  zeigt  an  ihrer  hinteren  Hälfte  eine  ei- 
förmige Grube,  Fossa  ovalis,  in  welcher  die  innere  Haut  beider 
Vorhöfe,  wegen  Fehlen  der  Muskelschichte,  in  Berührung  kommt. 
Der  Boden  der  Fossa  ovalis  ist  somit  blos  membranös.  Ein  fleischiger 
Wulst,  Limbus  foramini 's  ovalis  s.  Isthmus  Vieussenii ,  umgiebt  di«* 
Fossa  ovalis.  meist  nur  an  ihrem  vorderen  Rande.  Er  kann  nur  von 
der  rechten  Vorkammer  aus  gut  gesehen  werden. 

Sehr  oft  bemerkt  mau  an  dir  rechten  Seite  de«  Stptum,  unter  dem  freien, 
nach  hinten  sehenden  coneaven  Rande  des  LwJ>u* ,  eine  Art  von  Tasche  oder 
Grube,  ans  welcher  eine  Sonde  leicht  in  den  linken  Vorhof  hin  übergelangt.  In 
diesem  Falle  findet  man  auch  an  der  linken  Seite  des  Septum  einen  mit  seiner 
Conen  vi  tür  nach  vom  sehenden  Halbring ,  als  vorderen  Rand  des  membranösen 
Bodens  der  Fossa  ovalis.  Wir  haben  also  dann  in  der  Fussa  ovalis  zwei  einander 
mit  ihren  Concavitäten  entgegen  sehende  Bogen  zu  unterscheiden,  deren  vorderer, 
fleischiger,  der  Limlm*  Vietttaenii  ist,  deren  hinterer,  membranöscr,  dem  Boden  der 
Fossa  angehört.  Beide  Bogenconcavitätcn  sind  so  übereinander  geschoben  ,  dass 
sich  ihre  Ränder  decken,  und  ganz  «der  nur  theilweise  verwachsen.  Verwachsen 
sie  nur  theilweise,  so  wirrl  die  oben  erwähnte  Communication  zwischen  rechter 
und  linker  Vorkammer  gegeben  sein.  —  Beim  Embryo  ist  die  Fossa  ovalis  in  ihrer 
ganzen  Grösse  ein  offenes  Loch  —  Foramen  ovale.  Der  Verschluss  dieses  Loches 
wird  durch  das  Hervorwachsen  einer  halbmondförmigen  Falte  am  hinteren  Rande 
des  Loches  erzielt,  welche  Falte  sich  immer  mehr  und  mehr  vorschiebt,  bis  sie  den 
vorderen  Umfang  des  Loches  erreicht,  und  sich  daselbst  an  die  linke  Seite  des 
Limbus  Virussenii  schieberartig  anlegt,  um  mit  ihm  vollständig,  oder  mit  Zurück- 
bleiben einer  Spalte  zu  verwachsen.  Perennirt  eine  solche  Spalte  auch  im  ge- 
borenen Menschen,  so  wird  sie  doch  das  Blut  nicht  aus  einer  Vorkammer  in  die 
andere  strömen  lassen,  weil  die  über  einander  geschobenen  Räuder  der  Spalte, 
durch  den  in  beiden  Vorhöfen  gleichen  Blutdruck  aneinandergedrückt  erhalten 
werden. 

An  der  hinteren  Wand  der  rechten  Vorkammer  pflanzt  sich  die 
Vena  nwa  inferior  ein.  Von  der  vorderen  erhebt  sich  die  Auricula 
(fextra.  welche  sich  als  pyramidale,  vielfach  eingekerbte  Verlängerung 
der  Vorkammer,  vor  der  Wurzel  der  Aorta  nach  links  herüberlegt. 
In  der  oberen  Wand  mündet  die  Vena  cava  superior.  Die  untere 
enthält  das  in  dir*  rechte  Kammer  führende  Ostinm  vmosnm.  An  der 
inneren  Oberfläche  der  rechten  Vorkammer,  besonders  an  ihrer 
vorderen  Wand,  sind  die  Musculi  pectinati  sehr  markirt. 

Man  findet  in  der  rechten  Vorkammer  noch: 

a)  Die  Valvula  Thebesii. 

Da  die  rechte  Vorkammer  sämmtliches  Venenblut  zu  sammeln  hat,  so  muss 
die  Kranzvene  des  Herzens,  welche  sich  weder  mit  der  obereu  noch  mit  der  un- 
teren Hohlvene  verbindet,  sich  isolirt  in  sie  entleeren.  Diese  Einmündungssteile 
liegt  an  der  Zusammenkunft  der  inneren  und  hinteren  Wand.  Sie  wird  durch  eine 
halbmondförmige,  zuweilen  gefensterte  Klappe,   Valvula  Thrlxsii,  deren  coneaver 
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Rand  gegen  die  Scheidewand  beider  Vorkammern  gerichtet  ist ,  gewöhnlich  nur 
t  heil  weise  bedeckt.  Kleinere  Herzvenen  entleeren  sich  ebenfalls  durch  besondere, 
an  Zahl  variirende  Oeffhungen  (Fommina  Thrbejiii)  in  die  recht«  Vorkammer, 
worüber  Bochdalek  jttn.  im  Archiv  für  Anat.  1868,  ausführlich  handelt 

b)  Die  Valvula  Emtachii. 

Sie  findet  .sich  nur  im  Embryo  in  voller  Entwicklung  vor,  wo  ihre  Wirksam- 
keit, während  des  Offenseins  des  Foramen  ovale,  besonders  in  Anspruch  genommen 
wird.  Reste  derselben  bei  Erwachsenen,  sind  ohne  fuuctionelle  Wichtigkeit.  Ihre 
Gestalt  ist  sichelförmig,  ihr  freier  Kand  nach  innen  und  oben  gerichtet,  ihr  Be- 
festigungsrand erstreckt  sich  vom  rechten  Umfange  der  Hohlveneumündung  zum 
vordereu  Schenkel  des  Iilhmus  Yiewisenii  empor.  Ihre  Verwendung  im  Embryo 
scheint  darin  zu  bestehen,  dass  sie,  nach  Art  eines  Wehres,  den  Blutstrom  der 
unteren  Cava  gegen  das  Foramen  ovale  hinlenkt.  Sie  schliesst  deutliche  Muskel- 
fasern ein.  Im  Erwachsenen  trifft  mau  nur  einen  Rest  derselben,  welcher  überdies 
Doch  durchlöchert  sein  kann. 

c)  Das  Tuberculum  Loveri. 

Es  wird  als  ein,  hinter  der  Fovea  ovalis,  zwischen  den  Oeffnungen  beider 
Hohlvenen,  mehr  weniger  vorspringender  Wulst  angegeben.  Er  soll  dazu  dienen, 
die  Blutströme  beider  Cavae  zu  verhindern,  sich  scheitelrecht  zu  treffen,  zugleich 
aber  auch  den  Strom  der  Cava  anperior  zum  Oatinm  atrio-ventrieuiare  dextrum  zu 
dirigiren,  wie  die  Valvula  Euatnchii  den  Strom  der  Cava  inferior  zum  Foramen 
ova/r  leitet.  Da  nun  der  Strom  der  Cava  «uperior  blos  venöses  Blut  führt,  jener 
der  Cava  inferior  durch  den  OvcttU  venosiu  Aranlii  auch  arterielles  Blut  aus  der 
Nabelvene  erhält,  so  wird  vorwaltend  venöses  Blut  durch  das  0*(ium  aJrio  ventri- 
cn/nre  dextrum  in  die  rechte  Kammer,  von  dieser  in  die  Arteria  pulmonali»,  und 
sofort  durch  den  Ductu»  Botaük  in  die  Aorta  thoracica  detcendeiu  gelangen,  welche 
die  untere  Körperhälfte  versieht .  während  das  gemischte  Blut  der  unteren  Hohl- 
ader, direct  durch  das  Foramen  ovale  in  die  linke  Vorkammer,  aus  dieser  in  die 
linke  Kammer,  und  somit  in  den  Aortenbogen  gelangt,  aus  welchem  es  in  die 
obere  Körperhälfte  vertheilt  wird.  Aus  diesem  Verhältnis.-*  soll  sich  der  raschere 
Wachsthum  der  oberen  Körperhälfte  des  Embryo  gegen  die  untere  ergeben.  —  Das 
Tulierrulum  wurde  von  Rieh.  Lower  zuerst  an  Thierherzen  erwähnt.  Im  mensch- 
lichen Herzen  scheint  es  mir  so  unerheblich,  dass  es  füglich  unerwähnt  bleiben 
könnte,  wenu  sich  nicht  die  eben  vorgetragene  Theorie,  welche  möglicherweise 
richtig  sein  kann,  an  dasselbe  knüpfte.  Nach  Henle  verdankt  das  Tuberculum 
seine  Existenz  einer  Ablagerung  von  Fett  zwischen  die  beiden  Schichten  der 
Mtiseulatur  des  Atrium,  deren  innere  durch  dieses  Fett  gegen  das  Atrium  vor- 
gewölbt wird. 

2.  Linke  Vorkammer,  Atrium  stnistrum. 

Die  linke  Vorkammer  wird  auch  Sinn*  venarum  ptUmonalium 
genannt,  und  hat  im  Ganzen  dieselbe  eubisehe  Gestalt,  wie  dit* 
rechte.  Die  obere  Wand  nimmt  die  vier  Lungenvenen  auf;  an  der 
linken  Wand  erhebt  sich  die  Aunctdn  sinistra ,  welche  an  ihrer 
Basis  tief  eingeschnürt  ist,  und  sich  an  die  Wurzel  der  Lungen- 
arterie legt.  Musculi  pectinnti  springen  an  der  inneren  Wand  dieses 
Vorhofes  nicht  vor. 
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3.  Rechte  Kammer,  Ventrfetdus  dexter. 

Sie  zeigt,  wie  die  linke,  im  verticalen  Durchschnitt  eine  drei- 
eckige Gestalt,  mit  unterer  Spitze  und  oberer  Basis.  Schneidet  man 
das  Herz  quer  durch,  so  erscheint  der  Durchschnitt  der  rechten 
Kammer  als  Halbmond.  Die  concave  Seite  des  Halbmonds  gehört 
dem  Septum  ventriculorurn  an,  welches  nicht  plan,  sondern  gegen 
die  rechte  Kammer  zu  convex  ausgebogen  ist.  Das  Ostium  venosum 
und  arteriosum  liegen  an  der  Basis  der  Kammer.  Sie  berühren  sich 
nicht  wie  im  linken  Ventrikel,  sondern  sind  durch  ein  circa  5"' 
breites  Interetitium  von  einander  getrennt.  Die  am  Umfange  des 
Ostium  venosum  haftende  Valvula  tricuspidaf.is ,  ragt  mit  ihren  drei 
Zipfen,  von  welchen  der  vordere  der  grösste  ist,  weit  in  die 
Kammerhöhle  herab.  Nicht  alle  Chord/ie  tendinear.  der  Valvida  tricu- 
spidalis  gehen  aus  Papillarmuskeln  hervor.  Es  finden  sich  immer 
einige  in  der  rechten  Kammer,  welche  aus  der  Fläche  des  Septum 
ventrietdorum  auftauchen.  —  Das  Ostium  arteriosum  der  rechten 
Kammer  befindet  sich  am  linken  Winkel  der  Kammerbasis,  neben 
und  vor  dem  Ostium  venosum.  Zwischen  beiden  hängt  der  innere 
Zipf  der  Valmda  tricusptdalis  herab.  Man  nennt  jenen  Winkel  der 
Kammer,  welcher  durch  das  Ostium  arteriosum  in  die  Lungenschlag- 
ader führt,  Conus  arteriosus,  oder  Infundibulum. 

Die  Papillarmuskeln  entsprechen  nicht  den  Spitzen  der  Klappen,  sondern 
der  Spitze  de«  zwischen  zwei  Klappen  befindlichen  Winkeleinschnittes.  Dadurch 
wird  es  möglich,  das«  ein  Papillarmuskel  seine  Chordae  lendmeae  zu  deu  einander 
zugekehrten  Rändern  zweier  Klappenzipfe  schickt,  somit,  nebst  der  Spannung  der 
Klappen,  auch  auf  ihren  festereu  Zusammenschluss  einwirkt.  Jene  Chorda*  len- 
dineae,  welche  nicht  nn  den  Rand,  sondern  an  die  der  Wand  des  Ventrikels  zu- 
sehende Flüche  der  Klappen  treteu,  spalten  sich  an  ihrer  Insertionsstello  dichotomisch 
>»der  mehrfach,  und  die  Spaltungsästchen  mehrerer  Chordae  verbinden  sich  zu  einem 
Netzwerk,  welches  die  Starke  dor  Klappen  bedeutend  vermehrt.  Dass  die  Sehnen- 
fäden  der  Papillarmuskeln  sich  nicht  blos  am  freien  gekerbten  Rande  der  Klappen- 
zipfe, sondern  auch  au  ihrer  äusseren  Fläche  bis  zur  Anheftungsstelle  der  Klappe 
hinauf  inserireu,  ist  ein  sehr  wichtiger  Umstand,  der  allein  eine  gleichförmige 
Spannung  der  Klappe  während  der  Kainmersystole,  ohne  allzugrosse  Ausbauchung 
derselben  gegen  die  Vorkammer  möglich  macht.  Die  drei  Valotäae  »emilunart»  am 
Ursprung  der  Arteria  pulmonati*  werden  in  eine  vordere,  rechte,  und  linke 
eingotheilt.  Sie  sind  breiter  als  der  Halbmesser  des  Ostium  arleriotum,  und  müssen 
deshalb,  wenn  sie  während  der  Diastole  der  Kammer  zuklappen,  durch  Flächen- 
contact  ihrer  Ränder  die  Oeffnnng  um  so  verlässlicher  schliessen.  Jede  Valvula 
»emilunari*  stellt  eine  gewöhnliche  Wandtasche  (wie  sie  an  Kutschenschlägeu 
angebracht  werden)  von  massiger  Tiefe  vor,  welche  sich  im  gefüllten  Zustande  an 
die  übrigen  beiden  anpresst,  so  dass  durch  das  Einstelleu  der  drei  Klappen  die 
Gestalt  eineB  entsteht.  Sehr  selten  werden  die  VtUvulae  »emilunare*  der  Arteria 
pulmonati*  auf  zwei  vermindert,  oder  auf  vier  vennehrt  (Wiener  Museum).  Die 
Noduli  Arantii  der  Arteria  pulmonati*  sind  oft  sehr  klein,  fehleu  aber  nie  gänzlich. 
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4.  Linke  Kam m er,  Ventriculus  sinister. 

Ihre  Wand  ist  beim  Erwachsenen  mehr  als  doppelt  so  stark, 
als  jene  der  rechten,  ihr  Lumen  am  Querschnitte  des  Herzens  jedoch 
kein  Halbmond,  sondern  ein  Kreis.  Das  Ostium  venosum  und 
arteriowm  liegen,  wie  in  der  rechten  Kammer,  an  der  Basis  der- 
selben, und  sind  so  nahe  aneinander  gerückt  ,  dass  sie  von  einem 
gemeinschaftlichen  Fleischrahmen  eingefasst  werden.  Die  Valvtdu 
mitralis  am  Ostium  venosum  (quam  mitrae  episcopali  non  inepte 
contuleris,  Vesal.)  ist  so  gestellt,  dass  ihre  Zipfe  in  einen  vor- 
deren und  hinteren  eingetheilt  werden  können.  Die  freien  Ränder, 
und  die  der  Kammer  zugekehrten  Flächen  der  Klappenzipfe ,  sind 
immer  mit  den  Chordae,  tendineae  zweier  Papillarmuskeln  in  Ver- 
bindung, welche  an  der  vorderen  und  hinteren  Kammerwand,  nicht 
auf  dem  Septum  aufsitzen.  Die  Valvulae  semilunares  des  Ostium 
arteriosum  stehen  so,  dass  man  eine  rechte,  linke,  und  hintere 
unterscheidet.  Sie  sind,  so  wie  die  Valvula  mitralis,  dicker  als  die 
Klappen  in  der  rechten  Kammer.  Von  den  Nodulis  Arantii,  welche 
die  Mitte  jedes  freien  Klappenrandes  einnehmen,  sieht  man  zuweilen 
bogenförmig  geschwungene  Fasern  zu  den  zwei  Endpunkten  des 
freien  Klappenrandes  hinlaufen.  Diese  bilden  dann  die  sogenannten 
Luntdae  ualvularum,  deren  natürlich  nur  zwei  an  einer  Klappe  vor- 
kommen können.  Obwohl  die  freien  Ränder  der  Valvulär  stmilunares 
gar  nicht  selten  durchlöchert  erscheinen,  beim  dieses  Vorkommen 
den  Verschluss  des  Ostium  arteriosum  gar  nicht,  da  ja  die  Semi- 
lunarklappen  sich,  während  ihres  Zusammenschlusses,  wie  früher  er- 
wähnt, mit  einer  breitereu  Randzone  aneinanderlegen. 

Der  Schüler  thut  am  besten,  wenn  er,  um  die  genannten  Gegenstände  in 
der  Leiche  zu  berichtigen,  das  Herz  iu  seinen  Verbindungen  mit  den  grossen 
Gefässen  lässt,  und  die  Anatomie  des  Herzens  zugleich  mit  der  Topographie  der 
Brusteingeweide  studirt  Die  häufig  angewendeten  Kichtungs-  und  Lagerungs- 
bestimmungen (rechts,  links,  vorn,  hinten)  .sind,  wenn  das  exstirpirte  Herz  zum 
Studium  benützt  wird,  nicht  so  anschaulich,  als  wenn  Alles  in  natürlicher  Lage 
verbleibt.  Man  öffnet  den  Herzbeutel,  und  trägt  ihn  an  seiner  Umstülpungsstelle 
zu  den  grossen  Gefässen  ab,  um  Kaum  zu  gewinnen,  und  folgt  in  der  Zergliederung 
des  Herzens  dem  Wege,  welchen  das  Blut  durch  das  Herz  nimmt,  d.  h.  man  be- 
ginnt mit  der  rechten  Vorkammer,  und  endet  mit  der  linken  Kammer.  Die  Schnitte 
,  werden  an  den  Vorkammern  an  ihrer  vorderen  Wand  gemacht,  uud  gegen  die 
Spitze  der  Kammern  am  rechten  und  linken  Rande  des  Herzens  hinabgeführt. 
Eine  richtige  Ansicht  der  bei  der  Topographie  der  Brusteingeweide  erörterten  Ver- 
hältnisse der  grossen  Gefässe,  ist  der  beste  Führer  bei  der  Zergliederung  des 
Herzens.  Besondere  praktische  Regeln  giebt  das  3.  Cap.  meines  Handbuches  der 
prakt.  Zergliederungskunst  Wien,  1860. 
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§.  390.  Mechanismus  der  Herzpumpe. 

Die  Vorkammern  und  Kammern  des  Herzens  nehmen  während 
ihrer  Erweiterung:  (Diastole)  Blut  auf,  und  treiben  es  während  ihrer 
Zusammenziehung  (Systole)  wieder  aus.  Die  Erweiterung  ist  ein 
passiver,  die  Zusammenziehung  ein  activer  Zustand  des  Herzens. 
Dass  die  Erweiterung  des  Herzens  kein  activer  Zustand  sei,  lässt 
sich  schon  daraus  entnehmen,  dass  am  Herzen  kein  einziges  Muskel- 
biindel  existirt,  welches  durch  seine  Zusammenziehung  die  Herzhöhlen 
vergrös8ern  könnte.  Man  kann  aber  nicht  in  Abrede  stellen ,  dass 
das  nach  vollendeter  Systole  in  die  Diastole  zurückkehrende  Herz, 
wie  jeder  andere  erschlaffte  Muskel ,  eine  Verlängerung  aller  seiner 
Muskelbündel  erleidet,  welche  Verlängerung  auf  die  Vergrösserung 
der  Herzräume  nicht  ohne  Einfluss  sein  kann,  und  somit  die  Saug- 
wirkung des  Herzens  nicht  gänzlich  aufgegeben  zu  werden  braucht. 

Während  der  Diastole  der  Kammern ,  welche  mit  der  Systole 
der  Vorkammern  auf  dasselbe  Zeitmoment  fallt,  füllen  sich  die 
Kammerräume  mit  Blut,  welches  durch  die  nächst  folgende  Systole 
der  Kammern  in  die  Lungenarterie  und  in  die  Aorta  getrieben  wird, 
und  die  elastischen  Wände  dieser  Gefasse  ausdehnt.  Das  rechte 
Herz  nimmt  nur  Venenblut  auf,  und  treibt  es  durch  die  Lungen- 
arterie zur  Lunge,  wo  es  oxydirt  wird,  und,  arteriell  geworden, 
durch  die  vier  Lungenvenen  zur  linken  Vorkammer  und  Kammer 
gelangt,  um  sofort  in  die  Aorta,  und  durch  sie  in  alle  Theile  des 
Körpers  getrieben  zu  werden.  Das  rechte  Herz  kann  insofern  auch 
Cor  venomm  oder  pulmonale,  das  linke  Cor  arteriosum  s.  aorticum 
genannt  werden.  Der  Mensch  hat  also  zwei  Herzen,  welche  aber  zu 
Einem  Eingeweide  verschmolzen  erseheinen,  weil  sie  sich  aus 
Einem  embryonalen  Blutschlauche  entwickeln.  Da  nun  das  Blut 
auf  dem  Wege  vom  rechten  Herzen  zum  linken,  die  Lunge  passiren 
inuas,  so  könnte  man  sagen,  dass  die  Lungenfunction  zwischen  die 
Function  des  rechten  und  linken  Herzens  eingeschaltet  ist.  Der 
Umstand,  dass  wenigstens  die  Kreis-Muskelfasern  beider  Kammern 
nicht  in  einander  übergehen ,  sondern  jeder  einzelnen  Kammer  be- 
sonders angehören,  beurkundet  zum  Theil  die  functionelle  Unab- 
hängigkeit beider  Herzen  ,  deren  anatomische  Trennung  durch  den 
schwachen  Einschnitt  an  der  Spitze  angedeutet  wird. 

Bei  pflanzenfressenden  Walfischen  dringt  dieser  Einschnitt  tief  in  das 
Septum  ventriculorum  ein,  wodurch  am  Herzen  ein  Spalt  entsteht,  welcher  die 
rechte  and  linke  Kammer  von  einander  trennt.  An  einem  männlichen  Acncephalus 
der  Prager  Sammlong  Ist  ebenfalls  das  Herz  bis  zur  Basis  der  Kammern  gespalten. 
Von  vollkommener  Spaltung  oder  Halbirung  des  Herzens  kennt  die  Anatomie  nur 
Einen  Fall  von  Meckel  (de  duplicitate  monstrosa.  pag.  53). 
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Die  Systole  beider  Vorkammern  ist  synchroniseh ,  wie  jene 
der  beiden  Kammern.  Auf  die  Systole  der  Vorkammern  folgt  jene 
der  Kammern  nach  einem  kaum  messbaren  Intervall  nach.  Die 
Vorkammersystole  verhält  sich  zur  Kammersystole,  wie  in  der  Musik 
die  Vorschlagnote  zur  Haltnote.  Auf  die  Kammersystole  folgt  nach 
einem  längeren  Intervalle  die  nächste  Vorkammersystole,  und  der 
Wechsel  der  Bewegung  geht  überhaupt  so  vor  sich,  dass  jede  Höhle 
sich  beim  erwachsenen ,  gesunden  Menschen ,  in  Einer  Minute  60 
bis  80  Mal  zusammenzieht  und  erweitert.  —  Die  Vorkammern  werden, 
da  die  Einmündungsstellcn  der  Venen  durch  keine  Klappen  geschützt 
sind ,  durch  ihre  Systole  einen  Theil  des  aufgenommenen  Blutes  in 
die  Venen  zurückwerfen,  die  Kammern  dagegen  alles,  was  sie  ent- 
halten, bis  auf  den  letzten  Tropfen  in  die  Schlagadern  treiben ,  du 
das  Ostium  venosuvi  während  der  Systole,  durch  den  Klappenschluss, 
den  Rücktritt  des  Blutes  in  die  Vorkammer  verweigert.  Damit  die 
venösen  Klappen  nicht  in  die  Vorkammer  umschlagen,  sind  sie 
durch  die  Chordae  tendineae  an  die  Musculi  papilläres  befestigt.  Da 
sich  das  Herz  während  der  Systole  verkürzt,  und  die  Chordae 
tendineae  dadurch  so  weit  erschlafft  würden,  dass  trotz  ihrer  Gegen- 
wart, die  Klappen  in  die  Vorkammer  zurückgeworfen  werdeu 
könnten,  so  sind  die  Chordae  an  die  Papillarmuskeln  geheftet, 
welche,  während  das  Herz  sich  von  unten  nach  oben  verkürzt,  sich 
von  oben  nach  unten  zusammenziehen,  und  dadurch  jenen  Spannungs- 
grad der  Chordae  bedingen,  welcher  erforderlich  ist,  um  die  Klappen 
nicht  überschlagen  zu  lassen. 

Während  der  Ventricularsystole  sind  die  Chordae,  wie  die  Leinen  vom  Wind 
geschwellter  Segel,  straff  angezogen ;  ihre  Insertiouspunkte  an  den  Klappen  werden 
somit  festgestellt  sein,  and  nur  jene  Stücke  der  Klappe,  welche  «wischen  den 
Anheftungen  der  Chordae  sich  befinden,  werden  sich  durch  den  Druck  der  Blut- 
masse der  Kammern,  etwas  in  die  Vorkammern  ausbauchen.  Wie  nothwendig  der 
genaue  Verschluss  der  Ostia  der  Kammern  für  die  Erhaltung  der  Gesundheit  uud 
des  Lebens  ist,  beweist  die  sogenannte  Insufficienz  der  Klappen,  welche  lange 
und  qualvolle  unheilbare  Leiden  mit  sich  bringt. 

Ist  das  Blut  der  Kammern  durch  die  Systole  in  die  Arterien  ge- 
trieben, und  folgt  die  Diastole,  so  fangt  sich  die,  durch  die  elastische 
Contraction  der  Arterien  gegen  die  Kammern  zurückgestaute  Blut- 
säule, in  den  Taschenventilen  der  Ostia  arteriosa,  schliesst  diese, 
und  wird  durch  sie  so  lange  aufgehalten ,  bis  die  nächste  Systole 
eine  neue  Welle  in  die  Arterien  treibt,  durch  deren  Impuls  die 
ganze  Blutsäule  in  den  Arterien  weiter  geschoben  wird.  Der  Stoss 
der  neu  ankommenden  Blutwelle ,  welcher  sich  durch  den  ganzen 
Inhalt  des  Arteriensystems  fortpflanzt,  bedingt  eine  Erweiterung  der 
elastischen  Arterie,  welche  als  Pulsschlag  gefühlt  wird.  Der  Puls 
ist  somit  ein  Ausdruck  der  Propulsivkraft  des  Heraens,  und  wird 
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in  Organen,  deren  Distanzunterschied  vom  Herzen  ein  bedeutender 
ist,  nicht  vollkommen  isochronisch  sein.  Man  fühle  mit  der  einen 
Hand  den  Puls  der  Arteria  tibialis  postica  am  inneren  Knöchel,  und 
mit  der  anderen  jenen  der  Arteria  maxillaris  externa  am  Unterkiefer, 
um  sich  von  der  Retardation  des  Pulses  an  weit  entlegenen  Körper- 
theilen  zu  überzeugen. 

Jede  Kammersystole  erzeugt  eine  Erschütterung  de«  Thorax,  die  man  als 
sogenannten  Herzschlag  sieht  und  fühlt.    Die  exacte  Physiologie  hat  mehrer« 
Erklärungen  dieses  Phänomens,  aber  keine  einzige  genügende,  gegeben.  Man  nahm 
bisher  an,  das«  die  Herzspitze  sieh  während  der  Systole  hebt,  und  zwischen  der 
5.  und  fi.  linken  Rippe  an  die  Brustwand  anschlägt.  Die  Ursachen  dieses  Hebens 
suchte  man  theils  im  Muskelbau  des  Herzens  selbst,  theils  in  einem  mouvement 
tt*  haumle,  welches  die  sich  abwechselnd  erweiternden  und  verengernden  Herz- 
räume, dnreh  Verrückung  ihres  Schwerpunktes,  bedingen.    Beide  Erklärungsarten 
genügen  nicht.    Gutbrot  und  Skoda  haben  den  physikalischen  Grundsatz  des 
hydrostatischen  Druckes  auf  die  Erklärung  des  Herzschlages  angewendet.  (8iehe 
Jon.  fleine,  über  die  Mechanik  der  Herzbewegung,  etc.  in  HenW»  uud  F/euffer'a 
Zeitschrift.  1.  Bd.)  —  Eine  andere  Erklärung  des  Herzschlages  wurde  von  Kiwi  ach 
versucht  (Prag.  Vierteljahrsschrift,  1845),  indem  er  auf  den  von  allen  früheren 
Theorien  übersehenen  Umstand  aufmerksam  machte,  dass  das  Herz  an  die  Thorax- 
wand nie  anschlagen  könne,  weil  es  nie  von  ihr  sich  entfernt,  sondern  während  des 
Systole  und  Diastole  mit  einem  Theile  seiner  Fläche  an  der  inneren  Oberfläche 
der  Thoraxwand  genau  anliegt,  etwa  wie  der  volle  und  leere  Magen  immer  in 
Contact  mit  der  Bauchwand  ist.  Würde  das  Herz  sich  von  der  Thoraxwand  entfernen, 
so  müsste  ein  leerer  Raum  entstehen,  der  in  geschlossenen  Körperhöhlen  niemals 
vorkommen  kann.    Der  Impuls,  welcher  die  Thorax  wand  von  dem  sich  contra- 
hirenden  Herzen  erhält,  ist  nach  Ki wisch  nur  durch  das  momentane  Schwellen 
der  Muskelsubstanz  des  Herzens,  während  seiner  Systole,  bedingt.    Allein  hierauf 
Wisst  sich  entgegnen,  dass  dieses  Schwellen  der  Muskelsubstanz  kein  Dickerwerden 
des  Herzens  bedingt,  da  es  bekannt  ist,  dass  das  Herz  während  der  Systole  nach 
allen  Durchmessern  kleiner  wird.    Vielleicht  hat  das  während  der  Systole  statt- 
findende Strecken  des  Aortenbogens,  und  das  dadurch  bedingte  Angedrängtwerden 
des  Herzens  an  die  Thoraxwand  einiges  Gewicht  bei  der  Erklärung  dieser  noch 
immer  nicht  genügend  enträthselten  Erscheinung.  —  Kornitzer  löste  das  ver- 
wickelte Problem  des  Herzschlags  auf  folgende  einfache  Weise.    Der  aufsteigende 
Theil  der  Aorta  und  die  Lungenschlagader  sind  so  umeinander  gewunden,  dass  sie 
einen  halben  Schranbengang  einer  links  gedrehten  Spirale  bilden.    Am  unteren 
Ende  dieser  Spirale  hängt  das  freibewegliche  Herz.  Die  Verlängerung  der  Spirale, 
welche  während  des  Eindringens  der  Blutwelle  in  die  Aorta  und  Pulmonalarterioi, 
nach  unten  zu  erfolgt,  bedingt  eine  entsprechende  Rotations-  und  nebelbewegung 
des  Herzens,  durch  welche  letzteres  an  die  Brustwand  angedrängt  wird,  und  ihr 
die  als  Herzschlag  bezeichnete  Erschütterung  mittheilt    F.  Kornifzer,  Sitzungs- 
berichte der  kais.  Akad.  1857,  und  dessen  ausführliche  Abhandlung  in  den  Denk- 
schriften dieser  Akad.  15.  Bd. 

Den  Klappenmechanismus  und  das  Tuberculum  Loveri  behandelt  A.  Retziu*. 
in  MHfer'f  Archiv,  1843  und  1855.  —  Ueber  das  Foramen  ovale  schrieb  Bruch 
im  14.  Bd.  der  Schriften  der  Senken berg'schen  Gesellschaft  —  Die  Strnctur 
des  Endocardium  und  der  Klappen  des  Herzens  schildert  I.ntchka ,  im  Archiv  für 
pathol.  Anat  1852,  so  wie  im  Archiv  für  physiol.  Heilkunde  1856,  und  die  Blut- 
gefässe der  Klappen,  in  den  Sitzungsberichten  der  kais.  Aknd.  1851». 
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§.  391.  Herzbeutel. 

Das  Herz  wird  von  einem  häutigen  Beutel,  Pericardium  (-zpl 
tyjv  xapctov,  um  das  Herz)  umschlossen,  welcher  zwischen  den  beiden 
Pleurasäcken  eingeschoben,  und  mit  ihnen,  so  weit  er  sie  berührt, 
innig  verwachsen  ist.  Der  Herzbeutel  hat  wohl  im  Allgemeinen 
die  Gestalt  des  Herzens,  ist  somit  kegelförmig,  kehrt  aber  seine 
Basis  nach  unten,  wo  sie  mit  dem  Centrum  tendineum  des  Zwerch- 
fells fest  verwächst,  und  seine  stumpfe  Spitze  nach  oben.  Kr  besteht 
aus  einem  äusseren,  fibrösen,  und  einem  inneren,  serösen 
Blatte.  Beide  Blätter  sind  untrennbar  mit  einander  verschmolzen. 
Das  fibröse  Blatt  wird  vorzugsweise  von  der  Fa*cia  endcthoracica 
(§.  169)  gebildet,  hängt  besonders  am  vorderen  Rande  des  Centrum 
tendineum  diaphragmatüt  fest  an,  ist  durch  zwei  von  Luschka  ent- 
deckte Bänder  (Ligamentum  sterno-cardiacum  mp.  et  inf.)  an  die 
Hinterfläche  des  Sternum  geheftet,  wodurch  der  Druck  des  Herzens 
auf  das  Zwerchfell  vermindert  wird,  und  geht  oben  in  die  äussere 
Haut  der  grossen  Arterien  über,  welche  aus  dem  Herzen  entspringen 
{Arteria  jndmonalis  aus  der  rechten,  Aorta  aus  der  linken  Herz- 
kammer). Der  Ort,  wo  dieses  geschieht,  ist  für  die  vordere  Wand 
des  Herzbeutels  die  vordere  Fläche  des  Aortenbogens,  und  für  die 
hintere  Wand  die  Theilungsstelle  der  Arteria  pu/monalis.  Die  vor- 
dere Herzbeutelwand  reicht  also  höher  hinauf  als  die  hintere.  Das 
seröse  Blatt  geht  nicht  in  die  äussere  Haut  der  grossen  Arterien 
über,  sondern  stülpt  sich  an  ihnen  nach  ein-  und  abwärts,  gleitet  an 
ihnen  zum  Herzen  herab,  und  überzieht  dessen  äussere  Oberfläche. 

Das  seröse  Blatt  des  Herzbeutels  verhält  sich  somit  zum  Herzen,  wie  die 
Pleura  zu  der  Lunge.  Dasselbe  besteht  aus  einem  parietalen,  und  aus  einein 
visceralen  (umgeschlagenen)  Blatt,  welches  letztere  nicht  blos  das  Herz,  sondern 
auch  Theile  der  grossen  Blutgefässe,  welche  zum  Herzen  oder  vom  Herzen  kommen, 
überzieht.  Aorta  und  Pulmonalschlagader,  welche  Blut  vom  Herzen  wegführen, 
erhalten  zusammen  einen  gemeinschaftlichen  scheidenartigen  Ucberzug  vom  um- 
geschlagenen Blatt  des  Pericardium«,  so  dass  man  beide  Gefasse  mit  dem  Finger 
umgreifen  kann.  Jedes  der  übrigen  grossen  Gefäsae,  welche  Blut  zum  Herzen 
führen  (Hohlvenen  und  Lungenvenen),  erhält  nur  einen  unvollständigen  Ucberzug 
und  kann  somit  nicht  mit  dem  Finger  umgriffen  werden. 

Da  das  Herz  seinen  Beutel  nicht  vollkommen  ausfüllt,  so  wird  der  disponible 
Raum  von  einem  serösen  Fluidum,  Liquor  pericardii,  eingenommen,  dessen  Meuge 
von       Drachme  bis       Unze  beträgt. 
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B.  Arterien. 

§.  392.  Aorta,  Arttria  pulmonale,  und  Ihietm  Botalli. 

Die  Aorta  (äeipto,  erheben,  i.  e.  pülsiren)  repräsentirt  den 
Hauptstamm  dea  geBammten  Arteriensystems,  durch  welches  alle 
Organe  des  Leibes  das  Blut,  als  die  Bedingung  ihres  Lebens  und 
ihrer  Thätigkeit  zugeführt  erhalten.  Anima  carnis  in  sanguine  est 
(Levit.  XVII.  14).  Aus  dem  linken  Ventrikel  des  Herzens  ent- 
sprungen, zeigt  sie,  dicht  über  dem  Ostium  arteriosum,  eine  aus  drei, 
den  Valvtdis  semilxmaribus  entsprechenden ,  flachen  Ausbuchtungen 
(Sinns  Vaisalvae)  gebildete  Anschwellung,  Bulbus  nortae.  Dieser 
Bulbus  wird  von  der  Wurzel  der  Arteria  pulmonalis  f  welche  eine 
ähnliche  Anschwellung  bildet,  bedeckt,  indem  die  Aorta  anfangs 
hinter  der  Wurzel  der  Lungenschlagader  nach  rechts  und  oben  auf- 
steigt, als  Aorta  ascendens,  sich  dann  bogenförmig, über  den  linken 
Bronchus,  nach  links  und  hinten,  zum  hinteren  Carum  mediastini 
krümmt  als  Amts  aortae,  um  dann  als  absteigende  Aorta  (Aortu 
descendens) ,  an  der  linken  Seite  der  Brustwirbelsäule  gegen  das 
Zwerchfell  herabzusteigen,  durch  dessen  Hiatus  aorticus  sie  in  die 
Bauchhöhle  als  Aorta  abdominalis  eintritt.  Sie  steigt  in  der  Bauch- 
höhle nur  bis  zum  vierten  Lendenwirbel  herab,  wo  sie  gabelförmig 
in  die  beiden  Arteriae  iliacae  commnnes  zerfallt.  Man  kann  somit 
die  Brustaorta,  nuoad  formam,  mit  einem  Heberrohre  vergleichen, 
dessen  kurzer  Schenkel  Aorta  ascendens,  dessen  Bug  Arcus  aortae. 
und  dessen  längerer  Schenkel  Aorta  descendens  heisst. 

Die  Arteria  pulmonalis  entspringt  an  der  Basis  der  rechten 
Herzkammer,  und  zwar  aus  jenem  Theile  derselben,  welcher  früher 
als  Conus  arteriosus  bezeichnet  wurde.  Ihr  Verlauf  und  ihre  Ver- 
zweigung ist  bereits  in  §.  291  geschildert,  auf  welchen  hier  verwiesen 
wird.  Der  Vorwurf,  welcher  mir  von  achtbarer  Seite  gemacht  wurde, 
die  Arteria  pulmonalis  in  diesem  Lehrbuche  übergangen  zu  haben, 
ist  somit  ein  unverdienter.  Die  gedrängte  Kürze  des  Buches  erlaubt 
mir  nicht,  mit  Wiederholungen  bereits  gesagter  Dinge  seine  Seiten 
zu  füllen. 

Der  bucht*  arteriotu«  Botalli,  durch  welchen  heim  Emhryo  der  linke  Ast 
der  Pulmonalarterie  mit  dem  conenven  Rande  de»  Aortenbogens  (richtiger  mit 
dem  Beginn  der  absteigenden  Aorta)  communicirt,  geht  beim  geborenen  Menschen 
eu  einem  Bande  ein,  welches  als  Ligamentum  aortae  magnum  perennirt.  Die  aus 
der  rechten  Hertkaramer  entsprungene  Arleria  pulmonalis  des  Embryo,  existirt 
schon,  bevor  es  noch  Lungen  giebt.  Sie  geht,  um  diese  Zeit,  in  die  absteigende 
Aorta  über.    Der  Emhryo  hnt  also  eigentlich  zwei  Aorten.  —  eine  recht«;  und 
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linke.  Treten  nun ,  mit  der  Entwicklung  der  beiden  Lungen  ,  aus  der  rechten 
Aorta  Aeste  zu  dienen  Lungen  hervor ,  so  wird  da«  zwischen  der  Abgangsstelle 
dieser  Lungenäste  ,  und  der  Einmündung  in  die  linke  Aorta  befindliche  Gef&M- 
stück  der  Ihtctua  liotalli  sein.  —  Der  Schlicssungsprocess  des  Botall'schen  Ganges 
erfolgt  in  der  Art,  dass,  vom  dritten  Tage  nach  der  Geburt  an,  in  der  Mitte  des 
Ganges  durch  Wucherung  der  Kpithclialzellen ,  und  Fibrinablagerung  zwiachen 
denselben,  eiue  Verengerung  eintritt,  welche  gegen  die  Arleria  pulmonal  i»  zu  vor- 
schreitet, während  gegen  die  Aorta  zu  eine  trichterförmige  Stelle  des  Ganges  offen 
bleibt.  Vom  14.  Tage  an  verkürzt  sich  der  unwegsam  gewordene  Gang,  wodurch 
an  den  einander  zugekehrten  Wandungen  der  Aorta  und  Lungenschlagader  koni- 
sche Grübchen  entstehen  müssen,  welche  erst  später  verstreichen.  Der  gänzliche 
Verschluss  des  Ganges  tritt  erst  im  Beginn  des  zweiten  Lebensmonates  ein.  und 
geht  dem  Verschluss  des  Foramen  ovale  voraus.  Im  Ducht*  Botolli  prävaliren. 
wie  in  den  Nabelarterien  ,  die  muskulösen  Wandbestandtheile  weit  über  die  ela- 
stischen. Walkoff.  Zeitschrift  für  rat.  Med.  8«».  Bd. 


§.  398.  Primitive  Aeste  des  Aortenbogens. 

I.  Aus  der  Aorta  ascendens ,  welche  noch  im  Carum  pericardii 
liegt,  entspringen  die  beiden  Kranzarterien  des  Herzens  —  eine 
rechte  und  linke.  Da  das  Herz  ein  Theil  des  Gefasssystems  ist,  so 
mögen  die  Kranzarterien  immerhin  als  riesige  Vota  vasorum  ange- 
sehen werden. 

Beide  Kranzarterienursprünge  werden  während  der  Systole  der  linken  Kam- 
mer durch  die  Halbmondklappen  nicht  verschlossen.  Oft  stehen  diese  Ursprungs- 
öffnungen  so  hoch,  dass  die  Ränder  der  nalbmondklappen  nicht  bis  an  sie  hin- 
aufreichen. Aber  auch  wenn  sie  tiefer  stehen,  können  sie  durch  die  Halbmond- 
klappen nicht  verschlossen  werden,  da  diese  Klappen  nie  an  die  Wand  der  Aorta 
angedrückt  werden.  Indem  nämlich  die  Aorta  während  der  Kammersystole  durch 
das  einströmende  Blut  ausgedehnt  wird,  werden  die  Valvulae  »emilunares  so  ge- 
spannt, dass  das  zwischen  ihnen  befindliche  Aortenlumen,  die  Gestalt  eines  Drei- 
eckes annimmt,  wie  sich  an  jedem  Injectionspräparat  der  Aorta  oder  der  Pulmo- 
vali*  demonstrircn  lässt.  Werden  aber  die  Ursprungsöffnnngen  der  Kranzarterien 
durch  die  Valvulae  aemilunart»  nicht  verschlossen,  so  muss  der  Puls  der  Kranz- 
arterien mit  jenem  der  übrigen  Arterien  des  menschlichen  Körpers  isochron  sein, 
wie  es  laut  übereinstimmenden  Beobachtungen  am  lebenden  Thiere  wirklich  der 
Fall  ist. 

a)  Die  rechte  Kranzarterie,  Arteria  coronaria  dextra  s. 
posterior,  läuft  im  Sulcus  cirndaris  der  vorderen  Herzfläche  gegen 
den  rechten  Herzrand,  und  um  diesen  herum  zur  hinteren  platten 
Fläche  des  Herzens,  wo  ihre  Fortsetzung  im  Sidcus  longitudinalis 
posterior  bis  zur  Herzspitze  herab  gelangt.  Sie  versorgt  vorzugs- 
weise die  Wände  des  Atrium  dextrum  und  des  Ventriculm  dexter, 
zum  Theil  auch  jene  deB  sinister. 

ß)  Die  linke  Kranzarterie,  Arteria  coronaria  sinistra  s. 
anterior,  ist  in  der  Regel  etwas  schwächer  als  die  rechte.  Sie 
geht  im  Sillens  cirndaris  um  den  linken  Herzrand  herum,  sendet 
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anfangs  in  der  vorderen  Langenfurche  einen  Ast  bis  zur  Herz- 
spitze herab,  welcher  mit  dem  Ende  der  Arteria  coronaria  dextra 
anastomosirt  (jedoch  nur  durch  Capillargefässe),  und  verliert  sich 
selbst  an  der  hinteren  platten  Fläche  des  Herzons,  wo  man  sie  im 
Sulaut  circularis  mit  der  dextra  anastomosiren  lässt,  was  jedoch 
gleichfalls  nur  für  Capillar-Anastomosen  gilt.  Ausser  den  von  der 
Coronaria  dextra  nicht  versorgten  Wandungen  der  linken  Kammer 
und  Vorkammer,  erhält  auch  das  Septttm  ventrieuhrum  seine 
Arterien  aus  der  Coronaria  sinistra. 

Ueber  die  Blutgefässe  in  den  Halbmondk läppen  handelt  Luschka,  in  den 
Sitzungsberichten  der  kais.  Akademie,  1859.  -  En  sind  Kalle  verzeichnet,  wo  nur 
Eine  Coronaria  cordi*  vorhanden  gewesen  sein  soll  (Harrison).  Diese  Anomalie 
wäre  als  Thierähnlichkeit  interessant,  indem  bei  Elephas  auch  nur  Eine  Arteria 
coronaria  vorkommen  soll.  Ich  bezweifle  dieses.  —  Die  Kranzschlagadern  des 
Herzens  sind  unter  allen  Arterien  des  menschlichen  Körpers  am  meisten  den  Ver- 
knöcherungen unterworfen. 

Ueber  das  Verhältnis*  der  Ursprünge  der  Kranzarterien  zu  den  Halbmond- 
klappen handelt  ausführlich  ein  von  mir  geschriebener  Artikel,  im  Decemberheft 
der  Sitzungsberichte  der  kais.  Akademie,  Jahrgang  1854,  so  wie  meine  Schrift: 
lieber  die  Selbststeuerung  des  Herzens.  Wien.  1855.  Als  Nachtrag  hiezu  siehe 
mein  Handbuch  der  topographischen  Anatomie,  6.  Aufl.  §.  CXXXIV.  —  Bestäti- 
gungen meiner  Angaben  lieferten:  Endemann,  Beitrag  zur  Mechanik  des  Kreis- 
laufes des  Herzens.  Marburg,  1856.  Rüdinger,  Beitrag  zur  Mechanik  der  Aorten- 
und  Herzklappen.  Erlangen,  1857.  Miernoa,  Deutsche  Klinik.  1860,  Nr.  19,  0, 
v.  a.  —  Rüdinger  verwirklichte  selbst  den  originellen  Einfall,  die  Stellung  der 
Valvulae  aemUunare*  während  der  Systole  und  Diastole  der  Kammern  sichtbar 
in  machen,  auf  die  gelungenste  Weise.  Wie  man,  auch  nur  bei  Erwägung  eines 
einzigeu  Factums  (des  mit  dem  Pulse  synchronischen  Spritzens  des  oberen  Endes 
einer  durchgeschnittenen  Coronaria)  noch  gegen  die  Richtigkeit  meiner  Behauptung 
anstreben  kann,  begreife  ich  nicht.  Prof.  Brücke  suchte  zwar  das  mit  der  Herz- 
systole synchronische  Pubriren  der  Coronar-Arterien  dadurch  zu  erklären,  dass  er 
sagte:  „weil  das  Herz  während  seiner  Zusammenziehung  auf  die  tiefliegenden  ar- 
teriellen Ramificationen  seiner  musculösen  Wand  einen  Druck  ausübt,  müsse  das 
Blut  in  den  hochliegendeu  Stämmen  der  Coronar-Arterien  gestaut  und  dadurch  ihr 
mit  der  Herzsyatole  gleichzeitiger  Puhl  bedingt  werden."  Ich  gebe  jedoch  zu  be- 
denken, dass,  wenn  die  Stämme  der  Coronar-Arterien  sich,  dieses  angenommenen 
Druckes  wegen ,  während  der  Systole  des  Herzens  erweitem ,  und  dasselbe  auch 
während  der  elastischen  Contractiou  der  Aorta,  welche  mit  der  Diastole  des  Her- 
zens zusammenfällt,  geschieht  (wie  meine  Gegner  gleichfalls  behaupten),  die  Co- 
ronar-Arterien ans  der  Erweiterung  gar  nie  herauskommen,  und  somit  auch  gar 
uicht  pulsiren  könnten.  Was  in  dieser  nun  schon  tädios  gewordenen  Sache 
noch  zu  sagen  war,  hat  G.  Ceradini  (II  mecanumo  delle  valvole  temilunuri.  Milano, 
1871)  gesagt,  und  so  wird  denu  endlich  einmal  Ruhe  werden. 

II.  Der  eigentliche  Arcus  nortae  giebt  an  seinem  oberen  oder 
convexen  Rande  drei  Gc fassen  den  Ursprung:  der  Arteria  anonyma, 
Arteria  carotis  und  subclavia  sinistra. 

x)  Die  Arteria  anonyma  steigt  schräg  vor  der  Luftröhre  und 
hinter  der   Vena  anonyma  sinistra  nach  rechts  und  oben,  und 
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spaltet  sich  hinter  der  Articulatio  sterno-clavicularis  in  die  Arteria 
subclavia  und  Carotis  dextra,  wird  deshalb  auch  Truncus  brachio- 
cephalicus  genannt.  Die  Arteria  subclavia  dextra  krümnit  sich,  nach- 
dem sie  durch  die  obere  Brustapertur  getreten,  zwischen  Scalentis 
anticus  et  medius  über  die  erste  Kippe  zur  Achselhöhle,  und  gesellt 
sich  somit  dem  durch  die  vier  unteren  Halsnerven  und  den  ersten 
Brustnerven  gebildeten  Plexus  brac/iialis  bei,  so  zwar,  dass  sie 
vor  dem  letztgenannten  Nerv  zu  liegen  kommt.  —  Die  Carotis 
dextra  geht,  ohne  Zweige  abzugeben,  bis  zum  oberen  Rande  des 
Schildknorpels  am  Halse  hinauf,  wo  sie  in  die  rechte  Carotis 
externa  et  interna  zerfällt. 

ß)  Die  Carotis  sinistra  ist  um  die  Länge  der  Arteria  inno- 
minata  länger  als  die  rechte.  Sie  liegt  auch  etwas  tiefer,  wegen 
schräger  Richtung  des  Aortenbogens  nach  links  und  hinten,  und 
steigt  mehr  geradlinig  am  Halse  hinauf  als  die  rechte. 

Y)  Die  Arteria  subclavia  sinistra  wird  gleichfalls  länger 
sein  und  tiefer  liegen,  als  die  dextra,  stimmt  jedoch  in  allem 
Uebrigen  mit  der  dextra  überein. 

III.  Die  Aorta  descendens  giebt  in  der  Brusthöhle  meistens 
paarige ,  und ,  mit  Ausnahme  der  Zwischenrippenartericn ,  nur 
schwache  Aeste  ab,  während  sie  in  der  Bauchhöhle  auch  sehr  an- 
sehnliche unpaarige  Aeste  erzeugt  ,  welche  in  den  späteren  Para- 
graphen nach  der  Beschreibung  der  Kopf-  und  Armpulsadern, 
abgehandelt  werden. 

§.  394.  Varietäten  der  aus  dem  Aortenbogen  entspringenden 

Schlagadern. 

Nicht  immer  ist  das  Verhältniss  der  aus  dem  Aortenbogen  ent- 
springenden Arterien  das  geschilderte.  Ks  kommen  zahlreiche 
Anomalien  vor,  welche  theils  ihrer  praktischen  Bedeutsamkeit,  theils 
ihrer  Uebereinstimmung  mit  thierischen  Bildungen  wegen,  von  In- 
teresse sind.  Diese  Abweichungen  lassen  sich  auf  drei  Typen  redu- 
ciren:  Verminderung,  Vermehrung,  und  normale  Zahl  mit  abnormer 
Verftstlung  der  Aortenäste. 

a)  Verminderung. 

Sie  erscheint  in  drei  Formen: 

i)  Zwei  Arteriae  anonymae.  deren  jede  in  eine  Carotis  communis 
und  Subclavia  zerfällt,  wie  bei  den  Fledermäusen  und  einigen 
Insectivoren.    Dieser  Fall  ist  sehr  selten. 
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f>)  Die  Arteria  carotis  sinistra  ist  sehr  oft  ein  Zweig  der  Anonyma, 
welche  somit  in  drei  Aeste  zerfällt.  (Einige  Affen,  reissende 
Thiere,  Beutler  und  Nager.) 

7)  Allo  Aeste  des  Aortenbogens  sind  in  einen  Stamm  verschmolzen 
(vordere  Aorta),  welcher  erst  später  sich  in  die  gewöhnlichen 
drei  Aortenäste  theilt.  Dieser  Fall,  welcher  bisher  nur  einmal 
von  Klinz  (Abhdl.  der  Josephin.  Akad.  Wien,  1787.  1.  Bd.), 
und  ein  zweites  Mal  von  mir,  in  einem  Embryo  mit  Synoph- 
thalmie,  beobachtet  wurde,  findet  sich  als  Regel  bei  den  Ein- 
hufern und  Wiederkäuern,  deren  Aorta,  ohne  einen  Bogen  zu 
bilden,  sich  in  eine  vordere  und  hintere  theilt. 

b)  Vermehrung. 

Sie  begreift  folgende  Spielarten: 
a |  Die  Arteria  vertebralis  sinistra  entspringt  zuweilen,  wie  beim 
Seehund,  zwischen  Carotis  und  Subclavia  sinistra. 

Der  isolirte  Ursprung  der  Carotis  und  Subclavia  auf  der  linken  Seite,  pra'- 
disponirt  zur  linkseitigen  Astvermehrung  des  Aortenbogens,  und  da  die  Arteria 
vertebralis  tinütra  aus  der  Subclavia  sehr  nahe  an  ihrem  Ursprünge  entsteht,  so 
wird  es  eben  die  Vertebralis  sinistra  sein,  deren  Ursprung  von  allen  übrigen  Aesten 
der  Subclavia  auf  den  Aortenbogen  übertragen  werden  kann. 

r{>)  Eine  überzählige  unpaare  Schilddrüsenarterie  (Arteria  thyreoidea 
ima  f.  Neubaueri)  entspringt  zwischen  Anonyma  und  Carotis 
sinistra,  und  steigt  auf  dem  vorderen  Umfange  der  Trachea 
zur  Schilddrüse  empor.  (Bei  der  Tracheotomie  zu  berücksich- 
tigen.) Sie  kommt  mit  und  ohne  Mangel  einer  der  beiden 
normalen  unteren  Schilddrüsenarterien  vor,  und  ist  im  ersteren 
Falle  stärker. 

Y)  Eine  Arteria  mammaria  interna  oder  thymica  entspringt  von 
der  vorderen  Wand  des  Aortenbogens. 

Ich  besitze  einen  in  seiner  Art  einzigen  Fall  vom  Ursprung  der  Coronaria 
ventriculi  sinistra  superior  aus  dem  Aortenbogen  (beschrieben  im  Nat  Hist.  Re- 
view, 1868,  Juli). 

c)  Fehlen  der  Anonyma,  und  dadurch  bedingter  isolirter  Ursprung 
der  Subclavia  und  Carotis  dextra  aus  dem  Aortenbogen  (Wal- 
fischbildung). 

Im  Falle  o)  können  auch  Versetzungen  Platz  greifen,  worunter 
jene  die  merkwürdigste  ist,  wo  die  Subclavia  dextra  hinter  der 
Subclavia  sinistra  entspringt,  und,  um  zur  rechten  Seite  zu  gelangen, 
zwischen  Luft-  und  Speiseröhre,  oder  Speiseröhre  und  Wirbelsäule, 
nach  rechts  hinüberläuft.  Dass  durch  diesen  anomalen  Verlauf  der 
rechten  Subclavia,  Compression  der  Speiseröhre,  und  dadurch  die 
sogenannte  Dysphayia  Insoria  entstünde,  wäre  nur  bei  aneurysma- 
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ti8chor  Ausdehnung  des  Gefasses  möglich.  Dass  aber  diese  Ab- 
weichung ohne  Dysphagie  bestehen  kann,  wurde  durch  zahlreiche 
Beobachtungen  constatirt.  —  Ich  halte  es  für  ausgemacht,  dass  die 
Versetzung  des  Ursprungs  der  Subclavia  dextra  hinter  jenen  der 
sinistra,  in  Folge  der  durch  sie  gegebenen  Abschwächung  des  Kreis- 
laufes in  der  rechten  Extremität,  den  Gebrauchsvorzug  der  linken 
bedingt.  Hiermit  wäre  die  Causa  anatomica  der  bisher  unerklärt 
gebliebenen  Linkhändigkeit  aufgefunden. 

Die  so  eben  angeführten  Abweichungen  setzen  eine  Vennehrung  auf  vier 
Stämme.  Vermehrung  auf  fünf  uder  sechs,  ist  äusserst  selten,  und  entsteht  durch 
Zerfallen  der  Anonyma,  mit  gleichzeitiger  Isolirung  beider  Arteriae  verteltraUs 
(Tiedemann,.  —  Da  die  Theilungsstelle  der  Carotii  communis  so  hoch  am  Halse 
liegt,  so  werden  es  vorzugsweise  nur  die  Aeste  der  Arteria  subclavia  sein,  welche 
eine  Vennehrung  der  ßogenäste  der  Aorta  bedingen.  Nur  in  einem  von  Mala- 
carne  beobachteten  Falle  entsprangen  die  Carotis  externa  et  interna  beider  Seiten 
symmetrisch  aus  den  beiden  Schenkeln  eines  gespaltenen  Aortenbogens ,  welche 
sich  erst  an  der  Wirbelsäule  zur  einfachen  Aorta  vereinigten.  (Ringförmiger  Aorten- 
typus der  Amphibien.) 

c)  Normale  Zahl  mit  abnormer  Verästlung. 
Sie  äussert  sich: 

a)  Als  Verschmelzung  beider  Carotidon  zu  einer  Anonyma,  welche 
zwischen  Subclavia  dextra  et  sinistra  entspringt,  wie  bei  Elephas. 

ß)  Als  Einbeziehung  der  Carotis  sinistra  in  den  Stamm  der  Ano- 
nyma, mit  gleichzeitigem  isolirten  Ursprung  der  Vertebralis 
sinistra,  oder  einer  Mammaria  interna. 

Nebst  diesen  Ursprungsabweichungeu ,  kann  der  ganze  Bogen  der  Aorta 
eine  abnorme  Richtung  nehmen,  und  sich,  wie  es  in  der  Klasse  der  Vögel  norm- 
gemäss  vorkommt,  über  den  rechten ,  statt  Uber  den  linken  Bronchus  krümmen, 
um  entweder  an  der  rechten  Seite  der  Wirbelsäule  zu  bleiben  (wie  bei  Ver- 
setzung der  Eingeweide),  oder  noch  in  der  Brusthöhle  sich  zur  linken  Seite  hin- 
über zu  begeben.   —  Gruber,  in  der  Oesterr.  med.  Zeitschrift,  1863,  Nr.  22—24. 

§.  395.  Verästlung  der  Carotis  externa. 

Die  Carotis*)  communis  durchlauft  während  ihres  Aufsteigens 
am  Halse  ein  Gebiet,  welches  durch  die  Aeste  der  Arteria  subclavia 
(§.  398)  mit  Blut  versorgt  wird.  Aus  diesem  Grunde  erzeugt  sie 
während  ihres  Aufsteigens  am  Halse  keine  Zweige.  Erst  in  gleicher 
Hohe  mit  dem  oberen  Schildknorpelrande  theilt  sie  sich  in  die 

*)  Der  Name  Carotis  Htammt  von  xäco;,  mit  welchem  Ausdrucke  die  ältesten 
griechischen  Aerzte  jene  Form  von  So/ior  bezeichneten,  welche  in  Folge  gewisser 
Hirnverletzungen  vorkommt,  und  mit  starker .  aber  auffallend  langsamer  Pulsation 
der  grossen  Halsgefässe  einhergeht.  Bei  Celsus  heisst  die  Carotis  deshalb  Arteria 
soporiftra. 
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Carotis  externa  et  interna.  Eine  tiefere  Theilung  gehört  zu  den 
Seltenheiten. 

Die  äussere  Kopf  Schlagader ,  Carotin  ej-terna  s.  facialis' 
versorgt  die  Weichtheile  des  Kopfes,  mit  Ausschluss  des  Gehirns, 
des  Sehorgans  und  der  Stirne.  Sie  liegt  im  Trigonum  cervicale  superius, 
vor  und  einwärts  von  der  Carotis  interna,  wird  vom  Platysma 
myoides,  dem  hoehliegenden  Blatte  der  Fascia  colli,  und  der  Vena 
facialis  communis  bedeckt,  steigt  anfangs  zwischen  dem  hinteren 
Bauche  des  Biventer  maxillae  und  dem  Muscidus  stylo-glosstts,  spater 
durch  die  Substanz  der  Parotis  empor,  und  theilt  sich,  hinter  dem 
Halse  dos  Gelenkfortsatzes  des  Unterkiefers,  in  ihre  beiden  End- 
äste: die  oberflächliche  Schläfe-  und  innere  Kieferarterie. 
Auf  diesem  Laufe  entsprosst  ihr  ein  Strauss  dicht  gedrängter  Aeste 
(le  bouquet  de  Riolan  bei  älteren  französischen  Autoren),  welche 
sich  füglich  in  drei  Gruppen  unterabtheilen  lassen,  je  nachdem  sie 
aus  der  vorderen,  inneren,  oder  hinteren  Peripherie  der  Carotis 
hervortreten. 

A.  Erste  Gruppe  von  Aesten  aus  der  vorderen  Peripherie  der 
Carotis. 

1.  Die  obere  Schilddrüsenartorie,  Arteria  thyreoidea 
xuperior.  Sie  entspringt  dicht  an  der  Wurzel  der  Carotis  externa, 
und  geht,  vom  oberen  Bauche  des  Musculus  omo-hyoideus  bedeckt, 
bogenförmig  zum  oberen  Rande  der  Schilddrüse  herab.  Sie  erzeugt 
auf  diesem  Wege  gewöhnlich  die  Arteria  laryngea,  welche  die  Mem- 
brana hyo-thyreoidea  durchbohrt,  um  sich  im  Inneren  des  Kehlkopfes 
zu  verästeln.  Hierauf  schickt  sie  Muskeläste  zum  omo-,  8terno-t  thyreo- 
hyoideus,  und  sterno-thyreoideus ,  und  verliert  sich  zuletzt,  nachdem 
ihre  Endzweige  eine  Strecke  weit  an  der  vorderen  Fläche  der 
Schilddrüse  geschlängelt  herabliefen,  im  Parenchym  derselben. 

Nicht  ganz  selten  hat  es  den  Anschein,  als  ob  die  Arleria  thyreoidea  tu- 
perior  ans  dem  Stamme  der  Carotis  communis,  dicht  vor  ihrer  Theilnng  in  die 
externa  und  interna,  entstünde.  —  Ein  das  Ligamentum  crico-thyreoUleum  durch- 
bohrender Zweig  der  Arteria  thyreoidea  ruperior,  verdient,  nicht  seiner  Grösse, 
sondern  seines  constanteu  Vorkommens  wegen,  angeführt  zu  werden.  —  Ausnahms- 
weise ist  die  Arteria  laryngea  ein  selbstständiger  Zweig  der  Carotis  externa,  und 
zwar  der  zweite. 

2.  Die  Zunge n arter io,  Arteria  lingualis,  entspringt  in  gleicher 
Höhe  mit  dem  Cornn  magnum  des  Zungenbeins,  und  dringt  dich 
über  dem  grossen  Zungenbeinhorn  und  bedeckt  vom  Musculus  hyo- 
glossus  nach  innen  und  oben  in  das  Zungenfleisch  ein.  Ihre  Aeste  sind : 

a)  Der  Ramtts  hyoideus,  welcher  längs  des  oberen  Zungen- 
beinrandes mit  dem  der  anderen  Seite  anastomosirt.  Fehlt  zuweilen, 
und  ist,    wenn  er  vorkommt,  meistens  unerheblicher  Stärke. 
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Haller  nennt  ihn:  Ramus  perpetuus  quidem,  magnitudine  vero 
dirersus. 

ß)  Die  schwache  Arteria  dorsalis  linguae  zur  Schleimhaut 
der  Zungenwurzol.  Sehr  oft  verbindet  sich  ein  Zweig  derselben 
mit  einem  Zweite  der  gegenseitigen  Dorsalis  linguae  zu  einer 
unpaaren  oberflächlichen  Schlagader,  welche  in  der  Medianlinie 
des  Zungenrückens  gegen  die  Zungenspitze  verlauft.  Ich  habe  sie 
als  Arteria  azygos  linguae  beschrieben.  Sie  ist  immer  sehr  schwach. 

Die  Arteria  subungualis,  welche  zwischen  Musculus  mylo- 
hyoideus und  Glandula  subungualis  verlauft,  und  den  Boden  der 
Mundhöhle  ernährt. 

o)  Die  Arteria  runina  s.  profunda  linguae,  welche,  als  Fort- 
setzung des  Stammes  der  Arteria  lingualis ,  neben  dem  Zungen- 
bändchen  von  unten  her  in  die  Zunge  eindringt,  und  an  der 
Zungenspitze  nicht  bogenförmig  (wie  es  heisst)  in  die  der  anderen 
Seite  übergeht,  sondern  nur  durch  Capillaräste  mit  dieser  sich  ver- 
bindet. Mikroskopische  lnjectionen  durch  Eine  Arteria  ranina  ge- 
macht, füllen  nie  die  Gefässe  der  anderen  Zungenhälfte.  Krause  führt 
eine,  über  der  Insertion  des  Zungenbündchens  befindliche,  schwache 
Anastomose  zwischen  den  beiderseitigen  Arteriae  raninae  an. 

Wir  beobachteten  mehrmals  eine  Arierin  lingual»»,  welche  am  unteren  Rande 
des  vorderen  Bauches  de»  Biventer  maxiUue  tiis  in  die  Nähe  des  Kinns  verlief, 
dort  den  Mylo-hyoideus  durchbohrte,  und  mit  derselben  Arterie  der  andern  Seite, 
welche  denselben  Verlauf  nahm,  zwischen  den  beiden  Qenio-hyoidei,  in  den  Genio- 
glo*»us  eindraug.  —  Zwischen  dem  Ursprünge  der  Arteria  thyreoidea  tuperior  und 
lingualis  entsteht  öfter  noch  aus  der  Carotis  externa  ein  ansehnlicher  Bantus  mus- 
rufaris  pro  slernocleidomasloideo,  der  am  vorderen  Bande  des  genannten  Muskels 
eine  Strecke  weit  herabsteigt,  bevor  er  sich  in  ihn  einsenkt.  Oft  ist  er  nur  ein 
Zweig  der  oberen  Schilddrüsenarterie.  Im  hiesigen  Museum  befindet  sich  ein  Fall, 
wo  dieser  Ramus  stemodeidoinastaideus  mit  einem  ähnlichen  aus  der  Auricularis 
posterior,  welcher  gleichfalls  am  vorderen  Rande  des  Kopfnickers  herabläuft,  im 
starken  Bogen  anastomosirt. 

3.  Die  äussere  Kieferarterie,  Arteria  maxillaris  externa, 
so  stark  wie  die  lingualis,  mit  welcher  sie  zuweilen  aus  einem  kurzen 
gemeinschaftlichen  Stamme  entspringt,  zieht  in  einer  Furche  der 
IJiitcrkiefcrspeicheldrüse  nach  vorn,  krümmt  sich  am  vorderen  Rande 
der  Kieferinsertion  des  Masseters  zum  Antlitz  hinauf,  und  verläuft 
in  starken  Schlangenkrümmungen  gegen  den  Mundwinkel,  dann  zur 
Seite  der  Nase,  um  als  Arteria  angularis  unter  dem  inneren  Augen- 
winkel mit  dem  Ilamus  dorsalis  nasi  der  Arteria  Ophthalmien  zu 
anastumosiren.    Ihre  bedeutenderen  Nebenäste  sind : 

a)  Die  Arteria  submentalis.  Sie  versorgt  den  vorderen  Bauch 
des  Biventer,  den  Mylo-hyoideus,  die  Glandula  submaxillaris  und 
ihre  Nachbarschaft,  und  biegt  sich  zum  Kiun  hinauf,  wo  sie  mit 
deu  von  anderen  Stämmen  hier  anlangenden  Schlagadern  (Arteria 
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mentalis ,  coronaria  labii  inferiorix  und  mbnientalis  der  anderen 
Seite)  in  Haut  und  Muskeln  sich  verliert. 

ß)  Die  Arteria  palatina  ascendens  s.  pharyngo-palatina,  steigt 
an  der  Seitenwand  des  Pharynx  in  die  Höhe,  versorgt  den  inneren 
Flügclrauskel ,  den  weichen  Gaumen ,  und  die  Schleimhaut  des 
Rachens  in  der  Gegend  der  Rachenmündung  der  Tuba  Eustachii. 
Ihr  stärkster  Zweig  aber  gehört  der  Mandel  als  Arteria  tonsillaris. 

f)  Muskeläste  zu  den  Kaumuskeln  und  Antlitzmuskeln  um 
die  Mundspalte  herum,  worunter  die  Arteria  coronaria  labii  snpe- 
rioris  et  inferioris  besonders  bemerkensworth  sind.  Beide  verlaufen 
im  wulstigen  Theile  der  Lippe,  der  Schleimhaut  näher  als  dem 
Integument,  anastomosiren  im  Bogen  mit  ihren  gleichnamigen 
Gegnern,  und  bilden  dadurch  einen  Kranz  um  die  Mundöffnung, 
welcher  jedoch  zuweilen  nicht  vollständig  ist.  Aus  dem  oberem 
Bogen  dieses  Kranzes  entspringt  die  unwichtige  Arteria  septi 
mobilis  naxi. 

Stülpt  man  die  eigene  Oberlippe  vor  dem  Spiegel  um,  so  kaun  mau  den 
Puls  der  Arteria  coronaria  in  der  Nähe  de*  Mundwinkel»  sehr  deutlich  seheu.  Die 
übrigen  Muskeläste,  deren  Grösse,  Zahl  und  Ursprung  sehr  differirt  (Rami  buccales, 
masaeterici,  etc.)  anastomosiren  vielfach  mit  der  Arteria  infraorbUali» ,  transversa 
faciei,  buccinatoria,  etc.,  wodurch  es  möglich  wird,  das»  im  Verkümmerungsfnlle 
der  einen  der  genannten  Schlagadern  .  eine  andere  für  sie  solidarisch  einsteht. 
Selbst  von  der  anderen  Gesichtshälfte  kann  ein  aushelfender  Zweig  herüberkommen. 
—  An  einem  Präparate  der  hiesigen  Sammlung  kommt  die  Arteria  angularis  aus 
der  Transversa  faciei,  indem  die  Maxillaris  externa  als  Coronaria  labii  infe- 
rioris endet 

B.  Zweite  Gruppe  von  Aesteu,  aus  der  inneren  Peripherie  der 
Carotis  externa. 

Sie  besteht  nur  aus  der 

4.  aufsteigenden  Rachenarterie,  Arteria  pharyngea  ascen- 
dens.  Diese  entspringt  entweder  in  gleicher  Höhe  mit  der  Arteria 
lingualis,  oder  tiefer  als  diese,  steigt  an  der  Soitenwand  des  Pharynx 
empor,  und  verliert  sich  gewöhnlich  in  der  hinteren  Rachen  wand 
mit  zwei  Zweigen. 

Oft  entlässt  sie  einen ,  zum  Foranten  jugulare  aufsteigenden  Ast ,  welcher 
die  hier  austretenden  Nerven  mit  Zweigen  versorgt,  und  hierauf  selbst  in  die[Schädel- 
höhle  eindringt,  um  ah?  accessorische  Arteria  meningea  zu  enden.  Die lArteria 
palatina  ascendens,  welche  in  der  Kegel  oin  Ast  der  Sf axillaris  externa  ist,  ent- 
springt gleichfalls  nicht  selten  aus  ihr.  Es  ereignet  sich  öfter,  dass  die  Arteria 
pharyngea  ascendens  von  der  Carotis  interna  abgegeben  wird.  Dasselbe  gilt  auch 
für  die  gleich  folgende  Arteria  occipitalis.  Ich  habe  zwei  Fälle  vor  mir,  in  welcheu 
das  Ende  der  Pharyngea  ascendens  mit  der  Carotis  interna  durch  den  Canalis 
raroticus  in  die  Schädelhöhle  eindringt,  und  sich  in  jener  Partie  der  harten  Hirn- 
haut verästelt,  welche  die  Selta  tnreica  umgiebt,  und  den  Sinus  cavernosus  einschliesst. 
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C.  Dritte  Gruppe,  aus  der  hinteren  Peripherie  der  Carotis 
externa : 

5.  Die  Hinterhauptarterie,  Arteria  occipitalis,  entspringt 
etwas  über  der  Arteria  maxillaris  externa,  wird  vom  hinteren  Bauche 
des  Biventer  maxUlae  bedeckt,  und  geht  unter  der  Insertion  des 
Kopfnickers  am  Warzenfortsatz  zum  Hinterhaupt,  wo  sie  vom  Mus- 
culus trache/o-nuutoideu*  und  Splenius  capitis  bedeckt  wird,  und 
zwischen  letzterem  Muskel  und  dem  Cucullaris  an  die  Oberfläche 
tritt,  um,  in  zwei  Endäste  gespalten ,  bis  zum  Scheitel  hinauf  sich 
zu  verästeln.    Sie  giebt  nur  zwei  besonders  benannte  Zweige  ab: 

a)  Die  Arteria  mastoide<t  durch  das  Fommen  mastoideum  zur 
harten  Hirnhaut. 

3)  Die  absteigende  Nac keuarterie ,  Arteria  cervicalis 
dtxcendens,  zwischen  Splenius  und  Complexu«  nach  abwärts  zu 
den  Nacken muskeln. 

Wir  sahen  mehrmals  den  vordereu  Endast  der  Arteria  oedpitalia  an  der 
üuf'ira  mattoidea  in  die  Diploe  eindringen ,  nnd  nach  kurzem  Verlauf  daselbst, 
wieder  zur  Oberfläche  zurückkehren.  Immer  lässt  die  Art.  vuuttaidea,  während 
*ie  durch  da»  Foramen  mattoideum  hindurchzieht,  einen  Ast  in  die  Diploe  abgehen. 
(Hyrtl,  über  den  Ramw,  diplo'iticn*  der  Art.  oeeipitnti»  in  der  österr.  Zeitschrift 
für  prukt.  Heilkunde,  1859,  Nr.  29). 

6.  Die  hintere  Ohrarterie,  Arteria  auricularis  posterior, 
welche  am  vorderen  Rande  des  Processus  mastoideus  aufsteigt,  und  die 
feine  Arteria  stylo-runstoidea  durch  das  Griffclwarzenloch  in  den 
Fallopi'schen  Kanal  absendet.  Hinter  dem  Ohre  theilt  sie  sich  in 
zwei  Zweige,  deren  vorderer  die  Ohrmuschel,  deren  hinterer  die 
Weichthcile  hinter  dem  Ohre  ernährt,  und  zuletzt  mit  den  Neben- 
ästen der  Arteria  occipitalis  und  temporalis  superficialis  anastomosirt. 

Die  Arteria  »tylo- mattoidea  gelangt  au«  dem  Fallopi'schen  Kanal  durch  den 
Canatietdu*  ehordae  tymptini  in  die  Paukenhöhle,  um  die  Schleimhaut  der  hintereu 
Abtheilung  derselben,  so  wie  der  CtUulae  mastoideae,  den  Mwscultu  itapedius  und 
die  Membrana  tympani  (mit  einem  hinter  dem  Afanubrium  maUei  herablaufenden 
Zweigehen)  zu  versorgen.  Sie  geht  in  seltenen  Fällen ,  deren  ich  zwei  besitze, 
nicht  durch  das  Griffelwarzenloch,  sondern  durch  eine  eigene  Oeffnung  der  unteren 
Paukenhöhlenwand  in  das  Cavnm  (ympani,  steigt  über  das  Promontorium,  wo  sie 
in  einem  knöchernen  Kanal  oder  Halbkanal  lagert,  zum  Stapes  empor,  läuft  zwi- 
schen den  Schenkeln  desselben  durch,  und  begiebt  sich  durch  eine  Oeffnung  der 
oberen  Wand  der  Paukenhöhle  zur  harten  Hirnhaut.  —  Ich  finde  einen  constanten 
tiefliegenden  Ast  der  Anriculari*  posterior,  durch  die  ganze  Länge  der  Incisura 
mattoidea  verlaufen. 

§.  3 IM).  Endäste  der  Carotis  externa. 

Nachdem  die  Carotis  externa  durch  die  Substanz  der  Parotis 
getreten,  und  diese  Drüse  mit  Zweigen  versah,  spaltet  sie  sich  hinter 
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dem  Halse  des  Gelenkskopfes  des  Unterkiefers  in  ihre  beiden  End- 
äste.   Diese  sind: 

1.  Die  oberflächliche  Schläfenarterie ,  Arteria  temporalis 
superficialis.  Sie  steigt  über  die  Wurzel  des  Jochfortsatzes  zur 
Schläfegegend  auf.  liegt  auf  der  Fascia  temporalis ,  und  zerfällt  iu 
zwei  Zweige,  den  vorderen  und  hinteren.  Der  vordere  bildet 
einen  Bogen  nach  vorn  und  oben ,  versorgt  mit  seinen  Aesten  die 
Haut  der  Schläfe  und  Stirngegend,  und  anastomosirt  mit  den  Zweigen 
der  Arteria  frontalis.  Der  hintere,  schwächere,  steigt  zum  Scheitel 
empor,  um  gleichfalls  an  der  Bildung  der  Blutgefassnetze  der  Kopf- 
schwarte Antheil  zu  nehmen.  Bei  bejahrten  Individuen  sieht  man 
den  geschlängelten  Verlauf  der  Arteria  temporalis  durch  die  Haut- 
bedeckung hindurch.  Vom  Stamme  der  Arteria  temporalis  zweigen 
sich  folgende  Aeste  ab: 

a)  Die  Arteria  transversa  faciei.  Sie  entspringt  sehr  häutig, 
noch  während  die  Carotis  externa  in  der  Parotis  steckt,  und  geht 
über  dem  Ductus  Stenonianus  quer  bis  in  die  Gegend  des  Forameu 
infraorhitale.  Sie  giebt  Aeste  zur  Parotis,  zum  Kau-  und  Backen- 
muskel, zum  fJrbicularis  palpebrarum.  Zygomaticus  und  Levator 
anguli  oris,  und  anastomosirt  mit  der  Arteria  infraorbital  is ,  mit 
den  Muskelästen  der  Arteria  maxillaris  externa,  und  mit  der  von 
der  Arteria  maxillaris  interna  stammenden  Arteria  buccinatoria. 
Sie  ist  zuweilen  doppelt ,  zuweilen  sehr  schwach ,  kann  aber  so 
stark  werden,  dass  sie  die  fehlenden  Gesichtsverästlungen  der 
Arteria  maxillaris  externa  ersetzt. 

ß)  Die  viel  schwächere  Arteria  temporalis  media  durchbohrt 
die  Fascia  temporalis,  um  sich  im  Fleische  des  Musculus  tempo- 
ralis aufzulösen. 

7)  Zwei  bis  drei  unwichtige  Arteriae  anriexdares  anteriores 
inferiores,  und  die  Arteria  auricularis  anterior  superior  zum  äusseren 
Gehörgang  und  zur  Ohrmuschel. 

2)  Die  Arteria  zygomaticoorlntalis  entspringt  über  dem  Joch- 
bogen, und  geht  schief  über  die  Fascia  temporalis  nach  vorn  und 
oben  gegen  den  Margo  supraorbitalis .  wo  sie  mit  der  Stirn-, 
Thränen-  und  vorderen  Schläfenarterie  anastomosirt. 

2.  Die  innere  Kieferarterie,  Arteria  maxillaris  interna. 
Da  sie  zu  allen  Höhlen  des  Kopfes  Aeste  sendet,  wird  Bie  über- 
haupt tiefer  liegen  und  schwerer  präparirbar  sein,  als  die  übrigen 
Schlagadern  des  Gesichtes.  Um  den  Stammbaum  ihrer  Verästlungen 
leichter  zu  tiberblicken,  soll  der  Lauf  der  Arterie  in  drei  Abschnitte 
gebracht  werden.  Der  erste  liegt  an  der  inneren  Seite  des  Processus 
condyloideus  des  Unterkiefers,  der  zweite  auf  der  äusseren  Fläche 
des  Pterygoideus  externus  (oder  zwischen  den  beiden  Ursprungs- 
köpfen dieses  Muskels),  der  dritte  in  der  Fossa  pterygo-pa/atina. 
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A.  Aus  dem  ersten  Abschnitte  treten  folgende  Aeste  ab: 

a)  Die  Arteria  auricularis  profunda  zum  äusseren  Gehörgang. 

b)  Die  Arteria  tympanica  durch  die  Fissnra  Olnseri  zur 
Trommelhöhle. 

c)  Die  Arteria  alveolares  inferior  geht,  bedeckt  vom  inneren 
Seitenbande  des  Unterkiefergelenkes,  zur  inneren  Oeffnung  des 
Unterkieferkanals  herab,  durchläuft  diesen  Kanal,  giebt  den 
Wurzeln  der  Zähne  haarfeine  Ramtdi  dentales,  tritt  durch  das 
Kinnloch  hervor,  und  anastomosirt  durch  ihre  Endzweige  mit  der 
Arteria  coronaria  bibii  inferioris  und  mhmentalis.  Vor  ihrem  Ein 
tritte  in  den  Unterkieferkanal  entsendet  sie  die  im  Stdcus  mylo-hyoi 
dem  verlaufende  Arteria  mylo-hyoidea  zum  gleichnamigen  Muskel. 

B.  Aus  dem  zweiten  Abschnitte  entstehen : 

a)  Die  mittlere  Arterie  der  harten  Hirnhaut,  Arteria 
meningea  media  s.  spinosa.  Oft  genug  entspringt  sie  noch  aus  dem 
ersten  Abschnitte  der  Ma.rillaris  interna,  und  zwar  vor  der  Arteria 
alveolarts  inferior.  Sic  steigt  an  der  inneren  Fläche  des  Musculus 
pterygoideus  externus  zum  Foramen  spinosum  auf,  und  betritt  durch 
dieses  die  Schädelhöhle,  wo  sie  in  einen  vorderen  grösseren, 
und  hinteren  kleineren  Ast  zerfallt,  welche  in  den  Gefassfurchen 
des  grossen  Keilbeinflügels,  der  Schuppe  des  Schläfebeins  und 
des  Scheitelbeins,  sich  bäum  förmig  verzweigen,  die  Dura  mater, 
und  die  Diploc  des  Schädelgewölbes  ernähren. 

Gleich  nach  ihrem  Eintritte  in  die  Schädelhöhlc  sendet  sie  die  Arieria 
petrosu  in  der  Furche  der  oberen  Flüche  der  Felsenpyramide  zur  Apertura  »pu>  in 
canalit  Fallopiae.  Diese  kleine  und  somit  bedeutungslose  Arterie  theilt  sich  in 
zwei  Zweigeben,  deren  eines  in  die  Trommelhöhle  gelangt,  den  Tentor  tgmp-mi 
und  die  Schleimhaut  des  Carum  ti/mpani  ernährt,  während  das  andere  den  Nervu* 
facialit  im  Fallopi'schen  Kanal  begleitet,  und  nur  durch  Capillarnetze,  nicht  durch 
direetc  Anastomose,  mit  der  Arteria  »h/lo-mattoidea  sich  verbindet  —  Im  hiesigen 
anatomischen  Museum  befinden  sich  zwei  Injectionxpräparate  der  Arieria  meningen 
media  von  Kindcsleichen,  an  welchen  Aeste  dieser  Arterie  durch  die  Stirnfont.u- 
nelle,  und  durch  die  Sutura  »agitlalü  iu  die  weichen  Schädeldecken  übergehen.  - 
Als  ein  constantes  Vorkommen  erwähnte  ich  der  Itami  per/orantei  dieser  Arterie, 
welche  die  8chädelknochen  und  ihre  Nähte  durchsetzen,  um  sich  in  den  weichen 
Auflagen  der  Hirnschale  zu  verlieren  iHyrtl,  über  die  Rami  perforante»  der  me- 
ningea media,  in  der  österr.  Zeitschrift  für  prakt.  Heilkunde,  1859,  Nr.  9).  —  Zu- 
weilen existirt  noch  eine  accessorische  Arteria  meningea  media,  als  Ast  der  eben 
beschriebenen.  8ie  betritt  hinter  dem  Ramm  tertiut  paru  qninti  durch  das  Fora- 
men ovale  die  Schädelhöhle,  wo  sie  sich  im  Ganglion  (iatteri  und  in  der  diesen 
Knoten  umgebenden  Partie  der  harten  Hirnhaut  auflöst.  —  Ich  habe  die  Arteria 
fangmalu  mehrmal  aus  dem  vorderen  Aste  der  Meningea  media  entstehen  gesehen. 

£)  Muskel  äste,  welche  sich  mit  dem  vom  dritten  Ast«'  de* 
Quintus  entsprungenen  Muskelnerven  vcrgesellscluiftmi. 
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Wir  zählen:  einen  für  den  Masseter  als  J{amu$  mn»*elericue  ,  welcher  durch 
die  Incuura  eemitttnari*  des  Unterkieferasteft  zu  seinem  Bestimmungsorte  gelangt; 
einen  für  den  Buccinator  als  Ramu»  bnccinatoriu* ,  zwischen  Unterkieferast  und 
MumuIu»  bueeinaior  zum  Antlitz  gehend  ,  wo  seine  Aeste  mit  den  Zweigen  der 
Arteria  infraorbital  u,  traruverta  fadei,  und  Arteria  maxillarin  externa  anastomo- 
siren;  mehrere  kleine  Zweige  für  die  beiden  Flügelmuskel  als  Jiami  pterygoidei; 
so  wie  für  den  Schläferauskel  die  beiden  Arteriae  temporale*  profundae ,  eine 
anterior  und  potterior.  Die  vordere  schickt  durch  den  Canalit  zygomatieu*  tempo- 
ralü  einen  Ast  in  die  Augenhöhle,  der  mit  der  Arteria  lacryviali*  anastomosirt. 

C.  Aus  dem  dritten  Abschnitte  gehen  hervor: 

a)  Die  Arteria  alveofaris  superior,  deren  Zweige  durch  die 
Löcher  an  der  Tuberositas  inaxilfae  sttperiorijt  zu  den  hinteren 
Zähnen  und  zur  Schleimhaut  der  Highmorshöhle  gelangen. 

ß)  Die  Arteria  infraorbitalis.  Sie  verläuft  durch  den  Kanal, 
der  ihr  den  Namen  gegeben,  schickt  Zweigchen  in  die  Augen- 
höhle zur  Periorbita ,  zum  Rechts  und  Obliqnns  inferior ,  abwärts 
laufende  Aestchen  zur  Schleimhaut  der  Highmorshöhle  und  zu  den 
vorderen  Zähnen,  zertheilt  sich  nach  ihrem  Austritte  in  die  Mus- 
keln, welche  den  Raum  zwischen  Margo  infraorbitalis  und  Ober- 
lippe einnehmen  ,  und  anastomosirt  in  zweiter  und  dritter  Instanz 
mit  den  übrigen  Antlitzarterien. 

Y)  Die  Arteria  palatina  äescendem  s.  jtteryyo-patatina.  Sie 
giebt  zuerst  die  Arteria  Vidiana  ab,  welche  mit  dem  Nerven  dieses 
Namens  durch  den  Canalis  Vidianm  zur  oberen  Partie  des  Pharynx 
zieht,  wo  sie  mit  der  Arteria  phari/ngea  ascendens  anastomosirt. 
Dann  steigt  sie,  in  drei  Aeste  gespalten,  durch  die  Canales  palatini 
descendentes  herab,  versieht  den  weichen  Gaumen  und  die  Mandeln, 
und  schickt  ihren  längsten  und  stärksten  Ast  (Arteria  i>a1atina 
anterior),  dem  harten  Gaumen  entlang,  bis  zum  Zahnfleisch  der 
Schneidezähne.  Ein  feiner  Ast  derselben  dringt  durch  den  Canalis 
incisivus  zum  Boden  der  Nasenhöhle. 

3)  Die  Arteria  spheno-palatina  s.  nasalis  posterior.  Sie  kommt 
durch  das  Foramen  »pheno-palatinum  in  die  Nasenhöhle,  deren 
hintere  Schleimhautpartie  sie  versorgt.  Ein  Ast  derselben  läuft  am 
Septum  narium  herab ,  und  anastomosirt  mit  der  Arteria  palatina 
anterior,  und  der  Arteria  septi,  —  einem  Aste  der  Coronana  labii 
mperioris. 

Der  Stammbaum  der  Arteria  macillari*  interna  behauptet  insofern  eine  ge- 
wisse Selbstständigkeit,  als  nicht  leicht  einer  seiner  Zweige  von  einer  anderen 
Kopfschlagader  entspringt,  oder  er  selbst  einen  Ast  abgiebt,  der  nicht  unter  den 
angeführten  steht.  Die  Abweichungen  in  Zahl  und  Ursprung  der  ihm  atigehörigen 
Aeste  haben ,  ihrer  tiefen  Lage  und  Unzugänglichkeit  wegen ,  kein  besonderes 
chirurgisches  Interesse.  Mein  Museum  besitzt  den  höchst  merkwürdigen  Fall,  wo 
eine  fehlende  Maxillaru  interna  durch  eine  colossale  Entwicklung  der  Art.  pala- 
tina ancendem  ersetzt  wird  (beschrieben  in  der  österr.  Zeitschrift  für  prakt.  Heil- 
kunde, 1859,  Nr.  .10). 
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F.  Schlemm,  de  arteriarum,  praesertim  faciei  anastomoaibu*.  Berol..  1821.  — 
Ejusdem ,  arteriarum  capitis  supertlcialium  icon  nova.  Berol.,  1880.  fol.  —  Eine 
Reihe  vortrefflicher  Präparate  über  die  Verästlungen  der  Caroti»  externa  und  ihrer 
zahlreichen  Varianten,  wird  im  Wiener  anatomischen  Museum  aufbewahrt. 

§.  397.  Verästlung  der  Carotis  interna. 

Die  Carotin  interna  liegt  anfangs  an  der  äusseren  Seite  der 
Carotin  externa  ,  macht  dann  hinter  ihr  weg  eine  Krümmung  nach 
innen  und  oben,  und  wird  von  ihr  durch  den  MusaUus  stylo-glossus 
und  styfo-pharyngeus  getrennt.  Bevor  sie  in  den  Canalis  caroticns 
eindringt,  bildet  sie  noch  eine  zweite  Krümmung,  deren  Oonvexitä 
nach  innen  sieht.  Ihr  Verlauf  extra  canalem  caroticum  ist  somit 
umgekehrt  S-förmig  gekrümmt.  Diese  Krümmungen  sieht  man  im 
injicirten  Zustande  des  Gefasses  besonders  ausgesprochen.  Im  Canalis 
caroticns  des  Felsenbeins  tritt  noch  eine  dritte,  und  im  Sintis  caver- 
nosus, welchen  die  Carotis  interna  durchsetzt,  noch  eine  vierte 
Krümmung  hinzu.  Die  letzte  übertrifft  an  Schärfe  die  drei  voraus- 
gegangenen. —  Im  Canalis  caroticns  sendet  die  Carotis  interna  ein 
feines  Aestchen  zur  Schleimhaut  der  Trommelhöhle  (Ramulus  carotico- 
tympanicus) ,  und  im  Sintis  cavernosus  erzeugt  sie  mehrere  kleine 
Zweige  für  das  Ganglion  Gasseri,  die  Hypophysis  cerebri ,  und  die 
um  den  Türkensattel  herum  befindliche  Partie  der  harten  Hirnhaut. 
Ihr  IIaupta8t  aber  ist  die  Arteria  ophtJuxlmica.  Diese,  die  Contentn 
der  Augenhöhle  und  die  Stirngegend  versorgende  Schlagader  ent- 
springt aus  dem  convexen  Hände  der  letzten  Krümmung  der  Carotis 
interna.  Sie  betritt  mit  dem  Nervus  opticus,  an  dessen  äusserer 
unterer  Seite  sie  liegt,  durch  das  Foramen  opticum  die  Augen- 
höhle, schlägt  sich  hierauf  über  den  Sehnerv  nach  innen,  geht  unter 
dem  Musculus  obliquus  superior  (trochlearis)  an  der  inneren  Orbital- 
wand nach  vorn,  und  zerfällt  unter  der  Rolle  in  die  Arteria  frontalis 
und  dnrsalis  nasi.  Auf  dieser  Wanderung  erzeugt  sie  folgende  Zweige: 

1.  Die  sehr  feine  Arteria  centralis  retinae.,  welche  in  der 
Axe  des  Sehnerven  zur  Netzhaut  verläuft. 

2.  Die  Arteria  lacrymalis.  Sie  zieht  an  der  äusseren  Orbital- 
wand nach  vorn  zur  Thränendrüso. 

Sie  giebt  eine  oder  zwei  hintere  CiliarartcricQ  ab,  sendet  Zweige  in  den 
Canali»  tygomaticu»  facialit  und  temporaJU,  versorgt  die  ThrKnendriise ,  und  theilt 
■ich  am  äusseren  Augenwinkel  in  eine  Arteria  palpehrali»  externa  »uperior  et  in- 
ferior. —  Nicht  selten  schickt  sie  durch  die  Fistura  orbitali»  «uperior  einen  Ra- 
um» recurrens  zur  Rchädelhöhle ,  welcher  sich  in  der  harten  Hirnhaut  ramificirt, 
oder  mit  dem  vorderen  Aste  der  Arteria  meningea  media  anastomosirt. 

3.  Muskeläste  für  den  Bewegungsapparat  des  Bulbus.  Ihre 
Zweigchen  verlängern  sich  über  die  Insertionsstelle  der  Muskeln 
hinaus  bis  in  die  Conjttnctiva  bufbi. 
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4.  Die  Arteriae  ciliares  posticae  longae  et  breves.  Es  finden 
sich  immer  nur  2  longae,  und  3 — 4  breves.  Sie  durchbohren  die 
Sclerotica  um  die  Eintrittsstelle  des  Sehnerven  herum.  Die  longae 
verlaufen  (als  äussere  und  innere)  zwischen  Choroidea  und  Scle- 
rotica an  der  Schläfen-  und  Nasenseite  des  Augapfels  nach  vorn, 
zum  Musculus  ciliaris  und  zur  Iris  (§.  223).  Die  breves  verästeln 
sich  nur  in  der  Choroidea. 

Die  Arteriae  ciliare»  anticae  stammen  nicht  aus  der  Arteria  ophthalmica, 
sondern  aus  deren  Muskelasten.  Ihre  Zahl  variirt  von  6—10  und  darüber,  und 
ihre  Bestimmung  ist  dieselbe  wie  jene  der  Ciliare»  potticae  longae.  Eine  Arteria 
ciliari»  pottica  longa  durchbohrt ,  wie  ich  öfters  sah ,  das  Ganglion  ciliare.  — 
Jene,  welche  H  Arteriae  ciliare»  potticae  breve»  anführen,  haben  nie  injicirtc  Ge- 
fässe  dieser  Art  gesehen  und  gezählt,  und  liesseu  sich  durch  die  Meinung  irre- 
führen, dass  die  Zahl  der  Arterien  jener  der  Nervi  ciliare»  gleichen  müsse. 

5.  Die  Arteria  supraorbitalis  geht  über  dem  Levator  palpe- 
brae  superioris  durch  das  Foramen  supraorbitale,  oder  eine  gleich- 
namige Incisur,  zur  Stirne. 

6.  Die  Arteria  ethmoidalis  anterior  et  posterior.  Die  anterior 
geht  durch  das  gleichnamige  Loch  in  die  Schädelhöhle,  giebt  hier 
die  unbedeutende  Arteria  meningea  anterior  ab,  dringt  mit  dem 
Nervus  ethmoidalis  des  ersten  Trigeminusastes  durch  das  vorderste 
Loch  der  Siebplatte  in  die  Nasenhöhle,  und  verschickt  ihre  Zweige 
zu  den  vorderen  Siebbeinzellen ,  zur  Schleimhaut  des  Sinus  fron- 
talis und  der  vorderen  Abtheilung  der  Nasenhöhle.  Die  posterior 
ist  viel  kleiner,  und  geht  durch  das  Foramen  ethmoidaln  posterius 
direct  und  ohne  Umweg  zu  den  hinteren  Siebbeinzellen. 

7.  Die  Arteria  palpebralis  interna  superior  et  inferior,  welche 
am  inneren  Augenwinkel  unter  der  Rolle  entspringen,  den  Saccus 
lacrymalis,  die  Caruncula,  und  die  Conjunctiva  palpebrarum  mit 
feinen  Zweigen  ausstatten,  dann  in  die  betreffende  Palpebra  ein- 
dringen, und  zwischen  dem  Tarsusknorpel  und  dem  Sphincter, 
höchstens  eine  Linie  vom  freien  Lidrand  entfernt,  nach  aussen 
laufen,  um  den  von  der  Arteria  lacrymalis  abgegebenen  Arteriis 
palpebralihus  ej-ternis  zu  begegnen,  und  mit  ihnen  direct  zu  anasto 
inosiren,  wodurch  der  sogenannte  Aren»  tarseus  superior  et  inferior 
zu  Stande  kommt. 

8.  Die  Arteria  frontalis  schlägt  sich  um  das  innere  Ende 
des  Margo  supraorbitalis  zur  Stirn  empor,  wo  sie  mit  allen  hier 
ankommenden  Arterien  (Arteria  temporalis  anterior,  zygomatico- 
orbitalis,  supraorbitalis)  sich  in  Verbindung  setzt. 

9.  Die  Arteria  dorsalis  nasi  durchbohrt,  über  dem  Ligamentum 
palpebrale  internum,  den  Musculus  orbicnlaris ,  und  anastomosirt, 
neben  dem  Nasenrücken  herabsteigend,  mit  dem  Ende  der  Arteria 
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maxillaris  externa  (Angularis),  oder  mit  einem  Nasenrückenast 
derselben. 

Cruveilhier  citirt  einen  von  Prof.  Dubreuil  in  Montpellier  beobachteten 
Fall,  in  welchem  die  Arteria  ophthalmica  nicht  aus  der  Carotis  iutrrna,  sondern 
aus  der  Afeninyea  media  entsprang,  und  nicht  durch  das  Foramen  aptirnm ,  son- 
dern durch  die  Fissnra  orlätalis  superior  in  die  Augenhöhle  gelangte.  Die  früher 
angeführte  Beobachtung  des  Ursprungs  der  Arteria  lacrymalis  aus  dem  vorderen 
Aste  der  Meninyea  media  (§.  S96.  B.  a)  kann  als  ein  Vorspiel  dieser  merkwürdigen 
Anomalie  angesehen  werden. 

Nach  Abgabe  der  Arteria  ophthalmica  treten  aus  dem  concaven 
Rande  der  letzten  Oarotiskrümmung  noch  zwei  Arterien  hervor, 
deren  eine,  als  Arteria  communica)is  posterior,  neben  dem  Infundi- 
bulum  nach  rückwärts  läuft,  um  mit  der  aus  der  Arteria  basiiaris 
entstandenen  Profunda  cerebri  zu  anastomosiren ,  und  den  Circulu* 
Wilfisii  (§.  398)  schliessen  zu  helfen,  während  die  andere  als 
Arteria  choroidea,  längs  des  Tractus  opticus  zum  Adergeflecht  der 
Seitenkammer  sich  begiebt.  —  Zuletzt  zerfällt  die  Carotis  interna  in 
ihre  beiden  Endäste,  welche  sind: 

a)  Die  Arteria  corporis  callosi.  Sie  convergirt.  in  vorwärts 
strebender  Richtung,  mit  jener  der  anderen  Seite,  verbindet  sich 
mit  ihr  durch  einen  Querast  (Arteria  communicans  anterior),  und 
steigt  vor  dem  Balkenknie  zur  oberen  Fläche  des  Corpus  callosum 
hinauf,  liegt  aber  nicht  in  der  Längenfurche  derselben,  sondern  an 
der  inneren  Seite  der  Hemisphären,  in  deren  Windungen  sie  ihre 
Zweige  versendet. 

b)  Die  Arteria  fossae  Sylvii  folgt  dieser  Grube,  und  schickt 
ihre  Zweige  zum  vorderen  und  unteren  Gehirnlappen ,  zwischen 
welchen  eben  die  Sylvi'sche  Furche  liegt. 

Was  nun  die  Gehirnzweige  der  Carotis  interna  anbelangt,  so  lässt  sich  von 
ihnen  sagen,  dass  sie  viel  Blut  zum  Gehirn,  aber  wenig  in  dasselbe  führen.  Nur 
die  graue  Substanz  des  Gehirns,  welche  die  Rinde  aller  Gyri  bildet,  ist  im  hohen 
Grade  gefäss reich,  die  weisse  oder  Marksabstanz  dagegen  sehr  gefSssarm. 

Die  EndSste  der  Carotis  interna  sind  reich  an  Varietäten.  Oft  stammt  die 
rechte  und  linke  Arteria  corporis  callosi  aus  Einer  Carotis,  wo  dann  die  Arteria 
commttnicans  anterior  fehlt.  Die  Arleria  communieans  posterior  fehlt  zuweilen  auf 
Einer  Seite ,  und  variirt  an  Grösse  sehr  auffallend.  Ich  sah  selbst  die  Arteria 
fossae  Sylvii  auf  der  linken  Seite  nicht  als  Ast  der  Carotis  interna,  sondern  der 
Arteria  profunda  certhri.  Das  Gegentheil  dieser  letzteren  Abnormität  wird  da- 
durch gegeben,  wenn  sich  eine  starke  Arteria  communicant  posterior  unmittelbar 
in  die  Arteria  profunda  cerebri  verlfingert,  welche  mit  der  Arteria  basilaris  (§.  898) 
gnr  nicht,  oder  nur  durch  einen  dünnen  Zweig  znsammenhKugt. 
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§.  398.  Verästlung  der  ScMüsselbeinarterie. 


Die  Schlüsselbeinarterie,  Arteria  subclavia,  fuhrt  in  der 
beschreibenden  Anatomie  diesen  Namen  nur  von  ihrem  Ursprünge 
bis  zur  Austrittsstelle  aus  dem  Zwischenspalt  des  vorderen  und  mitt- 
leren Scalenus.  Man  muss  zugeben ,  dass  diese  Grenzbestimmung 
der  Arteria  sultclavia  mit  dem  Namen  des  Gefasses  im  Widerspruche 
steht,  indem  das  Stück  der  Arterie,  vom  Ursprung  bis  zum  Austritt 
zwischen  den  Scaleni,  mit  dem  Schlüsselbein  in  gar  keine  Beziehung 
tritt.  Die  rechte  ist  gewöhnlich  etwas  stärker,  und  um  die  ganze 
Länge  des  Trimms  anojiymns  kürzer  als  die  linke.  Der  Verlauf 
beider  bildet  einen  nach  unten  concaven  Bogen  über  die  erste  Rippe 
weg.  Dieser  Bogen  ist  für  die  linke  Subclavia  schärfer  gekrümmt 
als  für  die  rechte. 

Kommt  über  der  ersten  Bnistrip|»e  noch  eine  sogenannte  Halsrippe  (Note 
zu  §.  121)  vor.  so  krümmt  sich  die  Schlüsselbeinarterie  über  diene ,  nnd  nicht 
über  die  erat«  Brustrippe  weg.  Diene*  int  jedoch  nnr  dann  der  Fall ,  wenn  die 
Länge  der  Halsrippe  nicht  unter  2  Zoll  beträgt.  Int  nie  kürzer,  so  reicht  nie  nicht 
so  weit  nach  vorn,  um  auf  den  Verlauf  der  Schlüsselhoinnrteric  einen  ablenkenden 
Einflnss  nehmen  zn  können. 

Die  Schlüsselbeinarterie  erzeugt  fünf  Aeste.  Vier  davon  ent- 
springen aus  ihr,  bevor  sie  in  den  Zwischenraum  des  vorderen  und 
mittleren  Scalenus  eingeht:  der  fünfte  zwischen  diesen  Muskeln, 
oder  jenseits  derselben.    Diese  fünf  Aeste  sind : 

a)  Die  Wirbelarterie,  Arteria  vertebralis.  Als  der  stärkste 
von  den  fünf  Aesten  der  Arteria  mbclavia .  läuft  sie  eine  kurze 
Strecke  am  äusseren  Rande  des  Musculus  longus  colli  herauf,  und 
begiebt  sich  durch  das  Loch  im  Querfortsatz  des  sechsten  Hals- 
wirbels (nur  selten  schon  des  siebentem  in  den  Schlagaderkanal  der 
Halswirbelquerfortsätze,  in  welchem  sie  emporsteigt.  Wegen  stärkerer 
Entwicklung  der  Massae  laterales  des  Atlas,  kann  aber  die  Richtung 
der  Arteria  vertebralis.  vom  zweiten  Halswirbel  an,  keine  senkrecht 
aufsteigende  sein.  Sie  muss  nämlich  vom  Querfortsatz  des  Epistro- 
pheus  zu  jenem  des  Atlas  nach  aussen  ablenken,  um  dann,  nachdem 
sie  ihn  passirte,  sich  hinter  dem  oberen  Gelenkfortsatz  des  Atlas 
nach  einwärts  zum  grossen  Hinterhauptloch  zu  wenden.  Hier  durch- 
bohrt sie  die  Membrana  obturatoria  posterior  und  die  harte  Hirnhaut, 
und  umgreift  die  Medulla  oblonffata  so,  das»  sie  an  der  unteren 
Fläche  derselben  mit  jener  der  anderen  Seite  convergiren ,  und 
schliesslich  sich  mit  ihr  am  hinteren  Rande  des  Pons  Varoli  zur 
unpaaren  Arteria  batilaris  vereinigen  kann. 

Von  ihrem  Ursprünge  bis  zum  Eintritte  in  die  Schadelhöhle  entsprossen  der 
Arteria  vertetiralü  folgende  Zweige: 

57» 
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a)  Rami  mu»culare» ,  für  die  an  den  Wirbelquerfortaätzen  entspringenden 
Muskeln. 

(j)  Rami  »pinalt»,  welche  in  den  Rückgratkanal  durch  die  Foramina  inter- 
verlebralia  eindringen,  die  Dura  mater  »pinaii»,  die  Wirbel,  so  wie  den  Bandapparat 
im  Inneren  der  Wirbelsäule  ernähren,  nnd  das  Rückenmark  selbst  mit  vorderen 
und  hinteren  Aestchen  umgreifen,  welche  mit  der  vorderen  und  hinteren  Rüeken- 
marksartcric  ,  so  wie  mit  den  nächst  oberen  und  unteren  Rami»  »pinalibu»  der- 
selben Seite  anastomosiren.  Ausführlich  hierüber  handelt  N.  Rüdinger:  lieber 
die  Verbreitung  des  Sympathicus,  etc.  München,  1863. 

y)  Die  Arleria  meningea  potterior,  welche  zwischen  Atlas  und  Foramen  occi- 
pitale  entspringt,  mit  dem  Stamme  der  Arleria  certehrali»  in  die  Schädelhöhle  ge- 
langt, und  ihr  schwaches  Geästc  in  der  harten  Hirnhaut  der  unteren  Gruben  de» 
Hinterhauptbeins  ausbreitet. 

Nach  dem  Eintritte  der  Wirbelarterie  in  die  Schädelhöhle,  bis 
zur  Vereinigung  beider  zur  Arteria  basilnris}  giebt  jede  ab: 

a)  Eine  vordere  und  hintere  Rückenmarksarteric,  Arleria  »pinaii» 
anterior  et  potterior.  Die  vordere  verbindet  sich  mit  jener  der  anderen  Seite  zu 
einem  einfachen  Stämmchen,  welches  längs  des  Sulcut  lonyitudinali»  anterior  der 
Medulla  »pinaii»  etwas  geschlängelt  herabläuft,  und  mit  den  Rami»  »pinalibu»,  die 
durch  die  Foramina  intervertebralia  eintreten,  einfache  oder  iuselförmige  Anaato- 
mosen  bildet.  Die  hintere  fliegst  mit  der  anderseitigen  nicht  zu  Einem  Stämra- 
eben  zusammen,  anastomosirt  aber  wohl  durch  vermittelnde  Bugen  mit  ihr  und 
den  Rami»  »pinalibu», 

jü)  Die  Arteria  eerebelli  inferior  potterior ,  zu  dem  hinteren  Abschnitt  der 
unteren  Gegend  des  kleinen  Gehirns.  Sie  giebt  Aeste  zum  Unterwurm,  nnd  zum 
Plexu»  ehoroideu»  des  Ventriculu»  quartu». 

y)  Die  Arteria  eerebelli  inferior  anterior,  zum  vorderen  Abschnitt  der  un- 
teren Kleinhirngegeud,  und  zur  Flocke. 

Die  aus  der  Vereinigung  beider  Arteriae  vertebredes  hervor- 
gegangene Arteria  basilaris  geht  zwischen  dem  Pont  Varoli  und  dem 
Clivus  des  Keilbeins  nach  auf-  und  vorwärts,  bis  sie  jenseits  des 
Pons  in  die  beiden  tiefen  Gehirnarterien,  Arteria  profunda 
cerebri  dextra  et  sinistra ,  zerfällt.  Aus  der  Arteria  basilaris  selbst 
entspringen : 

a)  Die  Arteria  auditiva  interna,  welche  in  den  inneren  Gehörgang  eintritt, 
und  ihre  Zweigchen  durch  die  grösseren  Löcher  der  Maculae  cribrotae,  und  des 
Trnrlu»  »pirali» ,  zu  den  häutigen  Bläschen  des  Vorhofs  ,  und  zur  Irmina  tpi- 
rali»  schickt. 

(j)  Die  Arteria  cereMli  tuperior.  Diese  geht  am  vorderen  Rande  des  Pons 
nach  aussen,  und  neben  dem  Corput  quadrigeminum  zur  oberen  Fläche  des  kleinen 
Gehirns. 

Am  vorderen  Rande  der  Varolsbrücke  theilt  sich  die  Arteria 
ba»ilari8  stark  gespreizt  in  die  beiden  Arteriae  profundste  cerebri.  Diese 
nehmen  die  Arteriae  communicante*  posteriores  von  den  inneren  Caro- 
tiden  auf,  schlagen  sich  um  die  Pednnculi  cerebri  nach  rück-  und 
aufwärts,  schicken  Aeste  durch  den  Querschlitz  zum  Plexus  choroi- 
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dem  medim,  und  verbreiten  ihre  Endzweige  an  den  hinteren  Lappen 
des  großsen  Gehirns. 

Durch  die  Verbindung  beider  Arteriae  communicantes  posteriores 
mit  den  als  Arteriae  profundae  cerebri  bezeichneten  Spaltungsästen 
der  unpaaren  Arteria  basilaris ,  wird  die  Carotis  interna  mit  der 
Arteria  vertebralis  in  eine  für  die  gleichmassige  Blutvertheilung  im 
Gehirn  höchst  wichtige  Anastomose  gebracht,  welche  als  Circidm 
arteriosus  Willisii  bezeichnet  wird.  Der  Circulux  WilUsii  ist,  streng 
genommen,  kein  Kreis,  sondern  ein  Polygon  (und  zwar  ein  Heptagon). 
Er  schliesst  das  Chiasma,  das  Tuher  cinereum  mit  dem  Trichter,  und 
die  Corpora  mammillaria  ein,  und  entspricht  somit,  der  Lage  nach, 
der  Sella  turcica. 

Eine  bisher  nicht  beobachtete  abnorme  Ursprungsweise  der  Wirbelarterie 
nahen  wir  kürzlich  an  einer  Kindeslcichc.  Die  Arteria  vertebralis  tUxtra  entsprang 
nämlich  hinter  der  Subclavia  sinistra ,  und  lief  in  «chiefer  Richtung  hinter  der 
Speiseröhre  und  vor  der  Wirbelsäule  nach  rechts  hinüber  zum  Foramen  transver- 
tarium  des  sechsten  Halswirbels.  Sie  hatte  somit  denselben  anomalen  Ursprung 
und  Verlauf,  welchen  man  bisher  nur  von  der  Subclavia  dextra  kannte. 

Die  Wirbelartcrie  betritt  nicht  selten  erst  am  6.  oder  4.  Wirbel  den  Schlag- 
aderkanal. Sie  kommt  auch  doppelt,  selbst  dreifach  vor,  in  welchem  Falte  ihre 
Wurzeln  nicht  durch  dasselbe  Querfortaatzloch  eintreten.  Immer  vereinigen  sich 
die  vervielfältigten  Wirbelarterien  im  Querfortsatzkaniil  zu  einem  einfachen  Stamm. 
—  Die  Basilararterie  bildet  in  seltenen  Fällen  durch  Spaltung  und  Wiederver- 
einigung Inseln,  wodurch  ihre  Uebereinstimmung  mit  den  Arteriis  spinalibus  sich 
deutlich  kundgiebt'.  .1.  Davy  (Edinb.  Med.  and  Surg.  Journ.  1838)  erwähnt  in 
der  Basilararterie  eine  senkrechte  Scheidewand,  als  Trennungsspur  zwischen  den 
verschmolzenen  Wirbelarterien,  und  Uebergang  zur  Juxtaposition.  Weber  sab  die 
Basilararterie  durch  ein  Loch  in  der  Sattellehne  gehen.  —  Ueber  Abnormitäten 
der  Wirbel-  und  Basilararterie,  handelt  mein  Aufsatz  in  den  med.  Jahrb.  Oesterr. 
1842.  Juli,  und  A.  F.  Walter,  de  vasis  vertebralibus.  Lips.,  1730.  —  .4.  Barbieri, 
Monographia  dell'  arteria  vertebrale.  Milauo.  1868. 

b)  Die  innere  Brustarterie,  Arteria  mammaria  interna.  Sie 
entspringt  von  der  unteren  Peripherie  der  Arteria  subclavia,  gegen- 
über der  Arteria  vertebralis,  läuft  zur  hinteren  Fläche  dor  vorderen 
Brustwand,  wo  sie  hinter  den  Rippenknorpeln,  und  neben  dem  Seiten- 
runde des  Brustbeins  gegen  das  Zwerchfell  herabsteigt.  Während 
dieses  Laufes  erzeugt  sie,  nebst  den  unbedeutenden  Arteriae  media- 
stinicae,  thymicae ,  und  der  einfachen  oder  doppelten  bronchialis 
anterior : 

a)  Die  Arteria  perirurdiaro-phreii'ha ,  welche  mit  dem  Nervus  phreniewt  an 
der  Seitenwand  des  Herzbeutels  zum  Zwerchfelle  gelangt. 

ß)  Die  Arteriae  interrostale*  anteriores,  zwei  für  jeden  der  f>  oberen  Inter- 
costalräume,  eine  obere  stärkere,  und  untere  schwächere,  welche  auch  oft  mittetat 
eines  kurzen  gemeinschaftlichen  Stämrachens  entstehen,  und  mit  den  eigentlichen 
oder  hinteren  Zwischenrippenschlagadern  anastomosiren ,  welche  ihnen  entgegen- 
kommen. Sie  schicken  gleich  nach  ihrem  Ursprünge  Rani  per/orantes  zur  Haut 
und  den  Muskeln  der  vorderen  Thoraxwand.    Im  weiblichen  Geschlechte  sind  die 
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Rami  perforante*  des  zweiten  bis  fünften  Intercostalraums  stärker  als  die  übrigen, 
da  sie  nicht  unansehnliche  Aeste  (Arteriae  mammariae  externa*  i  zur  Brustdrüse 
abzugeben  hnben.  —  Oefters  entspringt  von  der  Mammaria  interna ,  noch  bevor 
sie  den  ersten  Rippenknorpel  erreicht ,  ein  stattlicher  Ast .  welcher  als  Arteria 
coatalia  intermedia  an  der  inneren  Oberfläche  der  seitlichen  Brustwand,  in  schief, 
nach  aus-  und  abwärts  gehender  Richtung .  über  mehr  weniger  Rippen  hinab- 
streicht. 

Zwischen  dem  sechsten  Rippenknorpel  und  dem  Processus 
xiphoideus  sterni  löst  sich  die  Mammaria  interna  in  die  Arteria 
epigastrica  «uperior  und  mttsculo-phrenica  auf. 

Die  Arteria  muaculo-phrenica  zieht  sich  längs  des  Ursprunges  der  Part 
coatalia  diaphragmatia  schief  nach  aussen  und  unten  an  der  8eitenwand  des  Thorax 
hin,  und  giebt  die  Arteriae  intercoatale*  anteriore*  für  die  fünf  unteren  Zwischen- 
rippenräumc  ab.  —  Die  Arteria  epigaatrica  auperior  dringt  zwischen  dem  siebenten 
Bippenknorpel  und  dem  Schwertfortsatz,  selten  durch  ein  Loch  des  letzteren,  in 
die  Scheide  des  geraden  Bauchmuskels  ,  wo  sie  auf  der  hinteren  Flache  des  ge- 
nannten Muskels,  gegen  den  Nabel  herabzieht,  ihre  Aeste  theils  in  dem  Fleische 
des  Rectus  lässt,  theils  als  perforirend  zur  Haut  der  Regio  epigattrica  schickt,  und 
allenthalben  mit  der  Arteiia  epigaatrica  inferior  (aus  der  Arteria  cruralia)  und  den 
übrigen  ßaucbmuskelarterien  anastomosirt. 

Ich  sah  die  Epigastrica  »uperior  öfters  mit  der  entgegengesetzten  durch 
einen  hinter  dem  Schwertfortsatz  vorbeilaufenden  Verbindungsast  anastomosiren. 
Cruveilhier  sah  diesen  Verbindungsast  vor  dem  Schwertknorpel  vorbeiziehen 
Feine  Aestchen  der  Muacrdo-phrenicu  laufen  im  Ligamentum  auxpeneorium  htpntit 
zur  Leber.  —  Die  Arteria  niammaria  interna  entspringt  abnormer  Weise  aus  der 
Anonyma,  dem  Aortenbogen,  dem  Trauen*  thyreo  cercicali* ,  und  wird  auf  beiden 
Seiten  oder  nur  auf  einer  doppelt.  Einen  höchst  merkwürdigen  Fall  und  einzig 
in  seiner  Art  besitze  ich,  wo  die  Arteria  mammaria  dextra  im  4.  Zwischenrippen- 
raum den  Thorax  verlässt .  und  sich  unter  dem  5.  Rippenknorpel  wieder  in  ihn 

L  11  r  I  K 1  ]\  b( '    1  * '  1  ►  T . 

c)  Die  Schilddrüsen-Nackenarterie,  Trunctts  thyreo  cervi- 
calis.  Ein  der  Arteria  vertebralis  nur  wenig  an  Stärke  nachstehender 
Stamm ,  welcher  am  inneren  Rande  des  Scalenns  anticus  bis  zum 
fünften  Halswirbel  emporsteigt,  sich  hinter  den  grossen  Halsgefassen 
nach  innen  und  oben  krümmt,  die  Luft-  uud  Speiseröhre  mit  kleinen 
Zweigen  versieht,  und  mit  zwei  Endästen  an  den  unteren  Rand 
und  an  die  hintere  Fläche  der  Schilddrüse  gelangt,  wo  sie  weder 
mit  den  Zweigen  der  Thyreoidea  superior,  noch  mit  jenen  der  ent- 
gegengesetzten T7ti/reoidea  inferior  anastomosiren,  obwohl  ein  allge- 
meiner Usus  dicendi  es  so  haben  will.  Ein  Ramns  laryngeus  findet 
unter  dem  Constrictor  pharyngis  inferior  seinen  Weg  zur  hinteren 
Kehlkopfwand.  Er  anastomosirt  mit  der  Arteria  laryngea  aus  der 
Thyreoidea  superior. 

BeachtenBwerthe  Aeste  dieser  Arterie  sind: 

1.  Die  aufsteigende  Nackenarterie.  Arteria  cenicatia  utetndena.  Sie 
zieht  auf  den  Muskeln  vor  den  Wirbclqucrfortsätzen  empor,  versorgt  dieselben  und 
anastomosirt  mit  den  Muskelästen  der  Arteria  rertehratia,  rervieolia  dsacendena,  und 
eervieali*  profunda. 
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Die  oberflächliche  Nackenurte  rie ,  Arteria  cervicali»  »uperßciali». 
Sie  entspringt  fast  immer  aus  der  Arteria  cervicali*  atcenden» ,  läuft  parallel  mit 
dem  Schlüsselbein  nach  aus-  und  rückwärts  durch  die  Fo»*a  »upraclaviculari», 
wird  hier  nur  durch  das  Platysma  und  das  hochliegende  Watt  der  Faacia  cervicali* 
bedeckt,  und  verbirgt  sich  dann  unter  dem  Mtuculu»  cucullari» ,  in  welchem  sie 
«ich,  so  wie  in  den  beiden  Spien  iü  und  Rhomboidal*,  auflost. 

3.  Die  quere  8chulterblattarterie.  Arteria  traniverta  »capulae.  Sie 
verläuft  hinter  dem  Schlüsselbein  quer  nach  aussen,  sendet  den  Ramu*  acromiali» 
im  Schulterhöhe,  geht  durch  die  fnci»ura  «capulae,  oder  über  das  Deckband  der- 
selben ,  zur  oberen  Grätengrube ,  und  hinter  dem  Collum  »capulae  zur  unteren 
Grätengrobe  herab ,  und  verliert  sich  in  den  Muskeln ,  welche  diese  Gruben 
innehaben. 

di  Die  Rippen-Nackensehlagader,  Truncu*  conto- cervicalü. 
Kin  kurzer  Stamm,  hinter  dem  Scalen»*  anHeus,  welcher  sich  in 
folgende  zwei  Zweige  theilt : 

t.  Die  obere  Zwischeurippenarterie ,  Arteria  interco»tali»  »uprema, 
welche  vor  dem  Halse  der  ersten  und  zweiten  Rippe  herabsteigt,  und  die  Arteriae 
iufercottale»  für  den  ersten  und  zweiten  Zwischenrippenrauni  absendet. 

•J.  Die  tiefe  Nackenarterie,  Arteria  cervicali»  profunda,  welche  zwischen 
dem  Querfortsatz  des  siebenten  Halswirbels  und  der  ersten  Rippe  uach  hinten, 
und  in  den  tiefen  Nackenmuskeln  nach  aufwärts  läuft ,  um  in  der  dritten  und 
vierten  Schichte  der  Nackenmuskeln  sich  zu  ramificiren. 

e)  Die  quere  Halsarterie,  Arteria  transversa  colli.  Sie  ent- 
springt als  ein  stattliches  Gefass,  entweder  zwischen  den  Scaleni,  oder 
jenseits  derselben.  Letzteres  kommt  häutiger  vor.  Sie  durchbohrt 
den  Plexus  brachialis  von  vorn  nach  hinten ,  und  zieht,  tiefgelegen, 
durch  die  Fossa  snpra-clamcularis  nach  aussen,  um  den  oberen 
Rand  der  Scapula  zu  erreichen,  an  dessen  innerem  Ende  sie  einen 
Ast  zum  Musculus  ntcullaris ,  deltoideus,  levator  scapulae ,  und  zum 
Acromion  aussendet,  und  hierauf  als  Arteria  dorsalis  scapulae  endet, 
welche  dem  inneren  Rande  des  Schulterblattes  entlang,  zwischen 
dem  Rhomboideus  und  Serratus  anticus  major  verschwindet. 

§.  399.  Yerastlung  der  Achselarterie. 

Die  Arteria  axillaris  ist  die  Fortsetzung  der  Arteria  subclavia. 
Von  der  Austrittsstelle  zwischen  den  beiden  Scaleni,  bis  zum  unteren 
Rande  der  Achselhöhle  herab,  fuhrt  sie  diesen  Namen. 

In  der  topographischen  Anatomie  dagegen  wird  das  Anfangsstück  der  Ar- 
tet ia  axillaris ,  welches  sich  vom  äusseren  Rande  des  Scalenus  bis  hinter  das 
Schlüsselbein  herab  erstreckt,  und  in  der  Fo»»a  »upra-clavicularu  auf  der  ersten 
Rippe  aufliegt ,  noch  zur  Arleria  »ubclavUi  gerechnet ,  welche  Auffassungsweise 
darum  in  die  beschreibende  Anatomie  nicht  überging ,  weil  dadurch  die  feste 
Grenze  zwischen  Ende  der  Subclavia  und  Anfang  der  Axillaris  (der  äussere  Rand 
des  Scalenus)  aufgegeben  wird. 
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Die  Achselarterie  begleitet  den  Plexus  axillaris,  an  welchen 
sie  sich  bei  ihrem  Austritte  aus  der  Scalenusspalte  anschliesst,  und 
wird  von  den  drei  Hauptbündeln  desselben  umgeben.  Sie  hat  über 
sich  das  Schlüsselbein  und  den  Musculus  suhclavius,  vor  sich  und 
etwas  nach  innen  die  Vena  axillaris.  Vom  Oberarmkopf  wird  sie 
durch  den  Musculus  subscapularis  getrennt.  Die  Vena  cephalica  geht 
vor  ihr  weg  zur  Achselvene.  Nach  innen  wird  sie  nur  von  der  Haut 
und  der  Fascie  der  Achselhöhle  bedeckt,  und  kann  deshalb  leicht 
gefühlt  und  gegen  den  Knochen  angedrückt  werden.  Die  beiden 
Wurzeln  des  Nervus  medianus  umgreifen  sie  gabelförmig. 

Nebst  kleinen  Zweigchen  zu  den  Lymphdrüsen  der  Achsel, 
treibt  sie  folgende  Aeste  aus: 

a)  Die  Arteria  thoracica  suprema,  dringt  zwischen  Pectoralis 
major  und  minor  ein. 

b)  Die  Arteria  acromialis  entspringt  neben  der  vorigen ,  oder 
mit  ihr  vereinigt  als  Thoracico-acromialis.  Sie  geht  vor  der  An- 
heftung des  Pectoralis  minor  am  Rabenschnabelfortsatz  nach  aussen 
und  oben,  verbirgt  sich  unter  dem  Clavicularursprung  des  Delta- 
muskels, schlägt  die  Richtung  gegen  das  Akromion  ein,  giebt  der 
Kapsel  des  Schultergelenks  Zweigchen,  und  sendet  mehrere  Rami 
acromiales  zur  oberen  Fläche  der  Schulterhöhe,  welche  mit  den 
Verästlungen  des  Ramtw  acromialis  der  Arteria  transversa  scapulae 
das  Rete  acromiale  bilden. 

c)  Die  Arteria  thoracica  longa  läuft  an  der  seitlichen  Brust- 
wand auf  dem  Svratus  anticus  major  mit  dem  Nervus  thoracica 
longus  herab,  verliert  sich  grösstenteils  im  Musculus  serratus  anticus 
major,  und  mit  2 — 3  Zweigen  im  äusseren  Umkreise  der  Mamma. 

d)  Die  Arteriae  subscapulares.  Sie  kommen  in  variabler  Menge 
und  Stärke  vor.  Ihre  Bestimmung  drückt  ihr  Name  aus.  Gewöhnlich 
sehe  ich  2 — 3  obere  kleinere,  und  eine  untere  grössere. 

• 

Letztere  theilt  sich  in  zwei  Aeste:  ac)  Ramm  lhoracico-dor*a/U ,  welcher 
parallel  mit  dem  äusseren  Schulterblattrande  herabsteigt,  und  sich  in  den  unteren 
Zacken  des  Serratua  anticu»  major  und  den  Rippenurspriingen  des  Latusimtu  dorti 
verliert,  ß)  Arteria  circumßexa  tcapulae.  Diese  schlägt  sich,  zwischen  Mutculv* 
tubacapularü  und  Tere*  major,  um  den  äusseren  Rand  der  »Scapula,  und  geht  zu 
den  Muskeln  in  der  Fotta  infra*pinata. 

e)  Die  Arteria  circumßexa  humeri  anterior,  welche  vor  dem 
Collum  chirurgicum  humeri,  und 

f)  die  weit  stärkere  Arteria  circumjlexa  posterior,  welche  hinter 
demselben  dicht  am  Knochen  herabläuft,  das  Schultergelenk  und  die 
darüber  wegziehenden  Muskeln  versieht,  und  mit  der  Circumßexa 
anterior  anastomosirt. 
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§.  400.  Verästlung  der  Armarterie. 

Ist  die  Arteria  axillaris  am  unteren  Rande  dos  Pectondis  major 
aus  der  Achselhöhle  hervorgetreten,  so  heisst  sie  Armartorie, 
Arteria  Irrachialis,  und  verläuft  im  Su/cus  bicipitalis  internus  gegen 
den  Ellbogen  weiter.  Im  oberen  Drittel  des  Oberarmes  hat  sie  den 
Nervus  medutnm  an  ihrer  vorderen,  den  Nervus  ulnaris  an  ihrer 
inneren  Seite.  Im  Herabsteigen  gegen  den  Ellbogenbug  entfernt 
sich  der  Mediannerv  etwas  von  ihr  nach  innen  zu,  was  der  Nervus 
ulnaris  schon  hoher  oben  thun  muss,  da  er  zur  hinteren  Seite  des 
Ellbogens  zu  gehen  hat.  Die  beiden  Venae  brachiales  liegen  dicht 
an  ihr.  In  der  ganzen  iJingc  des  Sulcus  bicipitalis  wird  sio  nur 
durch  Haut  und  Fascie  bedeckt;  im  Ellbogenbug  dagegen  versteckt 
sie  sich  unter  dem  iMcertus  fibmsus ,  welchen  die  Sehne  des  Biceps 
zur  Vagina  antil/rachii  sendet.  —  Ausser  einigen  kleineren,  an  un- 
bestimmten Stellen  entspringenden  Muskelästen,  erzeugt  sie  folgende 
Zweige : 

a)  Die  Arteria  profunda  brachii.  Sie  entspringt  in  gleicher 
Höhe  mit  dem  unteren  Rande  der  Sehne  des  Teres  major,  geht  mit 
dem  Nervus  radialis  durch  die  Spalte  zwischen  dem  mittleren  und 
kurzen  Kopf  des  Triceps  zur  äusseren  Seite  des  Oberarmknochens, 
giebt  dem  Triceps  Zweige,  aus  deren  einem  die  Arteria  nutriens 
humeri  entspringt,  und  verläuft  sodann  hinter  dem  Ligamentum  inter- 
musculare  e.rternum  als  Arteria  collateralis  radialis  herunter  zum 
Ellbogen  ,  wo  sie  gewöhnlich  in  einen  vorderen  und  hinteren  Zweig 
zerfällt. 

Der  vordere  durchbohrt  das  Mg.  intermusculare  earternum  von  hinten  nach 
vorn,  und  anastomosirt  mit  dem  Raum*  recurrens  der  Radialarterie,  der  hintere 
mit  der  gleich  zu  erwähnenden  Collateralis  ulnaris  inferior. 

b)  Die  Arteria  collateralis  ulnaris  snperior  entspringt  nahe  unter 
der  Arteria  profunda  brachii,  und  folgt  dann  dem  Nervus  ulnaris. 

»Sic  giebt  dem  Musculus  brachialis  internus  und  triceps  Zweige,  und  anasto- 
mosirt in  der  Furche  zwischen  ('omiyhis  humeri  internus  und  Olekranon  mit  dem 
Hamus  recurrens  posterior  der  Ulnararterie. 

c)  Die  Arteria  collateralis  ulnaris  inferior  entsteht  in  geringer 
Höhe  über  dem  Condglm  internus,  gegen  welchen  sie  ihre  Richtung 
einschlägt. 

Sie  versorgt  die  von  diesem  Condylus  entspringenden  Muskeln,  besonders 
die  oberflächlichen  derselben,  anastomosirt  mit  dem  Itamus  recurrens  anterior  der 
Ulnararterie,  und  umgreift  dann  den  inneren  Rand  des  Oberarmknoehens,  um  an 
der  hinteren  Fläche  desselben  mit  einem  Kndzweigc  der  Profmula  /.rachii  über 
der  Fossa  suprat rochlearis  posterior  zusaromenzufliessen.  Dieses  Umstanden  wegen, 
heisst  sie  bei  den  englischen  Anatomen:  Arteria  anaitomotica. 
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Die  sub  a>,  b)  und  c)  angeführten  Arterien  unterliegen.  hinsichtlich  ihres 
rrspruuges,  mancherlei  Varianten.  Morphologisch  bedeutsam  ist  jene,  allerdings 
sehr  seltene  Variation,  wo  a),  b)  und  c)  aus  einem  kurzen  gemeinschaftlichen 
Stamme  hervortreten,  welcher  überdies  noch  die  Circumflexae  humeri  und  die  Cir- 
cnmflexa  »capular.  erzeugt.  Dieser  gemeinschaftliche  Stamm  erscheint  dann  fast 
ebenso  stark  wie  die  Arteria  hrachialia  selbst,  welche,  da  ihr  so  zu  sagen  alle 
für  den  Oberarm  abzugebenden  Aeste  durch  jenen  Stamm  abgenommen  wurden, 
un verzweigt  zum  Ellbogen  herabsteigt.  Dieses  Verhältnis*  ist  aber  an  der 
unteren  Extremität  zur  Regel  erhoben,  da  alle  für  den  Oberschenkel  bestimmten 
Zweige  der  Arteria  cruraJh  aus  Einem  Mutterstamme  (Arteria  profunda  femori*, 
§.  110)  hervorgehen.  Es  wäre  deshalb  logisch,  den  Namen  Arterin  profund» 
t>rachii,  nur  der  oben  erwähnten  Variante  zu  geben. 

Im  Ellbogon  liegt  die  Arteria  brachialis  auf  dum  unteren  Ende 
des  Musculus  brachialis  internus,  an  der  inneren  Seite  der  Sehne 
des  Biceps,  und  theilt  sieh  in  der  Höhr  des  Processus  coronoideus 
ulnae  in  die  beiden  Schlagadern  des  Vorderarms:  die  Armspindel- 
und  Ellbogenarterie. 

-10  Linien  über  ihrer  Theilung  sendet  die  Arteria  Inachialu  von  ihrem 
inneren  Rande  eine  kleine,  aber  constante  Schlagader  ab,  welche  unter  dem  La- 
errtua  ßhroaua  der  Bicepssehue,  zu  der  an»  Coudylun  interna»  humeri  entspringenden 
Muskelmasse  zieht,  und  den  Xervua  medianu*  hiebei  kreuzt.  Gruber  beschrieb  sie 
als  Arteria  plicae  eubiti  auperjicialia.  Sie  ist  darum  interessant  .  weil  sie  in  ab- 
normer Entwicklung  entweder  eine  Arteria  viediana  auperficiali*,  oder  Arteria  ul- 
naria  »uperficialia ,  darstellt.  Ueber  die  Varietäteu  der  angeführten  Aeste  der 
Arteria  brachialia  handelt  sehr  ausführlich  A.  Halter,  diss.  de  arteria  brachiali. 
Gott.,  1745. 


§.  401.  Verästlimg  der  Vorderarmarterien. 

Die  Armspindel-  und  die  Ellbogenarterie  verbleiben  im 
weiteren  Verlaute  an  der  inneren  Seite  des  Vorderarms.  In  der 
Hohlhand  verbinden  sie  sich  zum  hoch-  und  tiefliegenden  Arcus 
volaris,  aus  welchem  die  Weichtheile  der  Hohlhand  versehen  werden, 
und  die  Fingerarterien  entstehen.  Die  Ellbogenarterie  giebt  bald 
nach  ihrem  Ursprünge  die  Zwischenknochenarterie  ab. 

a)  Die  Armspindel arterie,  Arterin  radialis,  liegt  in  der 
oberen  Hälfte  des  Vorderarms  zwischen  Snpinator  longtis  und  Pro- 
nator teres  ,  in  der  unteren  aber  zwischen  Supinator  longus  und 
Fli'jor  carpi  radialis.  An  ihrer  äusseren  Seite  befindet  sich  der 
Nervus  radialis  superficialis.  Gegen  die  Handwurzel  zu,  wendet  sie  sich 
zwischen  dem  Processus  styloideus  radii  und  dem  Os  senphoideum  auf 
den  Kücken  der  Hand ,  wo  die  Sehnen  des  Abductor  pollicis  longus 
und  Estensor  brevis  über  sie  wegziehen,  und  dringt  zwischen  den 
Hasen  der  (Jssa  metacarpi  des  Daumens  und  des  Zeigefingers  in  die 
Hohlhand  ein.  wo  sie  mit  dem  tiefen  Hohlhandast  der  Ellbogen- 
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arterie  den  tiefen  Hohlhandboge n,  Arcus  volaris  profundus,  bildet. 
Sie  giebt,  von  ihrem  Ursprünge  bis  zum  Uebertritt  auf  den  Hand- 
rücken, folgende  Aeste  ab: 

a)  Den  Ranwut  recurrens  radialis.  Er  läuft  zwischen  Supinator 
longus  und  brevis  zum  Condylus  humeri  extemus  zurück,  und  anasto- 
mosirt  sofort  mit  dem  vorderen  Endaste  der  Arieria  profunda  brachii. 

Rami  musculares.  Sie  gehören  den  Muskeln,  zwischen 
welchen  der  Stamm  der  Arteria  radialis  hinzieht.  Einer  derselben 
erzeugt  die  Arteria  nutritia  radii. 

Y)  Den  Rammt  volaris  superficialis,  dessen  Kaliber  und  Ur- 
sprung vielen  Schwankungen  unterliegt.  Gewöhnlich  entsteht  er  in 
der  Höhe  der  Insertion  des  Supinator  longus,  und  geht,  über  dem 
queren  Handwurzelband,  zu  den  Muskeln  des  Daumenballens,  in 
welchen  er  sich  entweder  gänzlich  verliert,  oder,  weiter  sich  fort- 
setzend, den  Arcus  volaris  sublimis  (§.  402)  bilden  hilft.  Zuweilen 
wird  er  so  stark,  und  liegt  so  oberflächlich,  dass  man  ihn  auf  dem 
Daumenballen  pulsiren  sehen  und  fühlen  kann. 

Auf  dem  Handrücken  entstehen  aus  der  Arteria  radialis: 
«)  Ein  Ramtis  carpi  dorsalis.     Er  verzweigt  sich  auf  der 
Kückenseite  der  Handwurzel,  und  bildet  mit  den  Endverzwoigungon 
der  Interossea  externa  das  Rete  carpi  dorsale. 

$)  Die  Arteria  interossea  dorsalis  prima.  Sie  löst  sich  in  drei 
Zweige  auf:  für  beide  Seiten  des  Daumens  und  die  Radialseitc 
des  Zeigefingers. 

In  die  Hohlhand  eingetreten ,  giebt  die  Arteria  radialis, 
bevor  sie  mit  dem  tiefliegenden  Hohlhandast  der  Arteria  ulnaru 
zum  Arcus  volaris  profundus  (nächster  Paragraph  >  bogenförmig  zu- 
sammenfliesst,  die  Arteria  digitalis  communis  volaris  prima  ab.  Diese 
verläuft  unter  der  Sehne  des  Flexor  pollicis  longtts.  am  Os  metacarpi 
pollici8  bis  zu  dessen  Capitulum,  und  theilt  sich,  nachdem  sie  die 
Arteria  volaris  indicis  radialis  abgegeben ,  in  die  Arteria  volaris 
pollicis  radialis  et  ulnaris. 

Varietäten  schildert  eingehend  W.  Gruher:  Zur  Anat.  der  Art.  radiali$y  im 
Archiv  für  Anat.  and  Phys.  1844. 

b)  Die  Ellbogenarterie,  Arteria  idnaris,  begiebt  sich  unter 
der  ersten  und  zweiten  Schichte  der  vom  Condylus  humeri  internus 
entspringenden  Muskeln  zur  Ulna,  wo  sie  zwischen  Ulnaris  internus 
und  den  Fingerbeugern  zur  Handwurzel  herabsteigt.  Auf  diesem 
Wege  hat  sie  den  Nervus  ulnaris  an  ihrer  inneren  Seite,  lieber  dem 
queren  Handwurzelband  zieht  sie,  hart  am  Os  pisiforme.  zur  Hohl- 
haud,  wo  sie  sich  in  den  oberflächlichen  und  tiefliegenden 
Endast  spaltet.  Der  oberflächliche  Ast  bildet  mit  dem  gleichen  Ast 
der  Arteria  radialis  den  hoch  liegenden,  der  tiefliegende  Ast  aber 
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mit  dem  Ende  der  Art.  radialis  den  tiefliegenden  Hohlhand- 
boge n.    Bis  zur  ihrer  Spaltung  erzeugt  sie: 

a)  Zwei  Rami  rekurrentes  ulnares,  einen  anterior  und  posterior. 

Der  anterior  zieht  in  «1er  Furche  zwischen  Pronator  lere*  und  Brachiali* 
internus  zum  inneren  Condylu*  Immert  hinnuf,  wo  er  mit  der  Coilaterati*  ulnarii 
inferior  nnastomosirt.  Der  posterior ,  stärker  als  der  anterior,  zieht  hinter  dem 
Condylus  inlennt»  humtri  der  Co/lateralis  ulnaru  »uperior  entgegen,  mit  welcher 
er  KUMUMDetl mündet  Durch  die  erwähnten  mehrfachen  Anastomosen  der  liami 
m/laterale*  der  Armarteric  mit  den  Rami»  recurrenlibu»  der  Vorderarmarterien 
kommt  um  das  Ellbogengelenk  herum  ein  weitmaschiges  Netz  zu  Stande  — 
liefe  eutiiti. 

£)  Rami  musculares  zu  ihrem  Muskelgeleite,  deren  einer  die 
Arteria  nutritia  ulnae  erzeugt. 

Y)  Die  Arteria  interossea  antibrach  ii  communis,  welche  gleich 
nach  ihrem  Abgange  in  die  Interossea  externa  et  interna  zerfallt. 

Die  nrJerna  (auch  perforan»  »uperior)  durchbohrt  die  Membrana  interossea, 
sendet  hierauf  einen  Humus  recurrens  zur  hinteren  Gegend  des  Ellbogens  hinauf, 
bleibt  aber  nicht  auf  der  Aussenfläche  des  Zwischenknochenbandcs  ,  sondern  er- 
hebt sich  von  ihr,  indem  der  Musculus  ahduetor  und  extemsor  pollicit  longa*  sich 
unter  sie  einschieben,  theilt  allen  Ausseumuskeln  des  Vorderarms  Acste  mit,  und 
erschöpft  sich  dadurch  so  sehr,  dass  am  Carpus  nur  ein  unbedeutendes  Qefäss 
übrig  bleibt,  welches  mit  dem  Hamus  carpi  dorsali»  der  Kadialarterie  das  Htte 
earjii  dorsale  erzeugt.  —  Die  interna  geht  mit  dem  Nervus  interotseu*  internus 
dicht  am  ZwiKchciiknochcnbande  bis  zum  oberen  Rande  des  Pronator  quadratus 
herab,  giebt  den  tieferen  Muskeln  des  Vorderarms  Zweige  ,  verbirgt  sich  unter 
dem  Pronator  quadratus,  und  geht,  nachdem  sie  einen  Ast  zum  Pete  carpi  volare 
abgegeben,  durch  das  Ligamentum  interosseum  zur  Atissenseite  des  Vorderarms,  wo 
sie  im  Retl  carpi  dorsale  untergeht.  Dieses  Endstück  der  Arteria  interossea  betagt 
perforan»  inferior. 

I)  Der  Ramus  dorsalis,  welcher  das  Rete  carpi  dorsale 
bilden  hilft. 

§.  402.  Die  beiden  Hohlhandbogen. 

Der  oberflächliche  Hohlhandbogen,  Arcus  volar is  sublim is, 
dessen  (onvexität  gegen  die  Finger  gerichtet  ist,  liegt  zwischen  der 
Aponeurosia  palmatis  und  den  Beugesehnen  der  Finger,  '/2  Zoll  tinter 
dem  Ligamentum  carpi  transiersum.  Er  entsteht  durch  die  Anasto- 
mose der  oberflächlichen  Hohlhandäste  der  Ulnar-  und  Radialarterie, 
von  welchen  der  erstere  viel  stärker  als  der  letztere  zu  sein  pflegt, 
weshalb  sich  der  Bogen  gegen  die  Radialseite  verjüngt.  Nur  in 
jenen  Ausnahmsfallen,  wo  der  oberflächliche  Hohlhandast  der  Radial- 
arterie stark  entwickelt  ist,  muss  auch  der  Arcus  voUwu  superficialis 
ein  durchaus  gleichweiter  Getassbogen  sein.  Aus  seiner  convexen 
Seite  entspringen,  nebst  übergehenswerthen  Zweigchen  für  die  Haut 
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und  die  kleinen  Muskeln  der  Hohlhand,  drei  Arteriae  digitales 
volares  commune*,  die  zweite,  dritte  und  vierte,  welche  zwischen 
den  Scheiden  der  Beugesehneu  gegen  die  Finger  laufen,  wobei  jede 
sich  gabelförmig  in  zwei  Zweige  theilt  (Arteriae  digitales  volares 
propriae) ,  welche  an  den  einander  zugekehrten  Flächen  je  zweier 
Finger  bis  zu  deren  Spitze  verlaufen.  Die  beiden  Arteriae  volares 
j/ropriae  Eines  Fingers  anastomosiren  durch  wandelbare  Querbögen 
oberhalb  der  Fingergelenke,  und  gehen  auch  an  der  Tastfläche  des 
dritten  Gliedes  bogenförmig  in  einander  über. 

Die  erste  Arleria  digitalis  communis  volaris  entstand,  wie  kurz  vorher  an- 
gegeben wurde,  aus  der  vom  Handrücken  in  die  Hohlhand  eingetretenen  Arteria 
radialis.  Sie  versorgte  die  Radialseitc  des  Daumens,  und  die  einander  zugekehrten 
Seiten  des  Dnumens  und  Zeigefingers.  Die  grosse  Abductionsfähigkeit  des  Dau- 
mens scheint  es  zu  verlangen,  das*  seine  Arterien  nicht  aus  dem  Arcus  volaris 
suUimis,  wie  jene  der  übrigen  Finger  entspringen.  —  Die  Ulnarseite  des  kleinen 
Fingere  erhält  ihre  Schlagader  aus  dem  tiefliegenden  Hohlhandaste  der  Arteria 
ulnaru.  Es  bleiben  somit  die  einander  zugewendeten  Seiten  der  vier  Finger 
übrig ,  um  aus  dem  Arcus  volaris  sublimis  ihre  Blutzufuhr  zu  erhalten  ,  und  für 
diesen  Zweck  genügen  die  oben  genannten  drei  Arteriae  digitales  communes  volares 
des  oberflächlichen  Hohlhandbogens. 

Der  tiefliegende  Hohlhandbogen,  Arcus  volaris  profundus, 
ist  schwächer  und  weniger  convex,  als  der  sublimis }  Hegt  auf  den 
Bases  ossium  metacarpi,  und  gehört  mehr  der  Arteria  radialis  als  der 
ulnaris  an.  Kr  sendet  nur  drei  Arteriae  intcrottseae  volares  ab,  welche 
den  lnterstitiis  interosseis  der  vier  Finger  entsprechen,  und  die  Kami 
interossei  perforantes  zum  Handrücken  schicken,  wo  sie  in  das  Kete 
carpi  dorsale  Ubergehen. 

Das  Hete  carpi  dorsale  giebt  die  zweite,  dritte  und  vierte  Arleria  interoitsea 
dorsa/is  ab,  da  die  erste  aus  dem  Haudrückenstück  der  Arteria  radialis  entsprang. 
Die  erste  interossea  externa  theilte  sich  in  drei  dorsale  Fingerzweige ,  jede  der 
übrigen  zwischen  je  zwei  Fingern  in  zwei  Arteriae  digitale*  dorsales,  welche  viel 
schwächer  als  die  volares  sind,  und  nur  bis  zum  zweiten  Fingergliede  sich  er- 
strecken. —  Die  Enden  der  Arteriae  interosseae  volares  anastomosiren  gewöhnlich 
mit  der  Spaltuugsstelle  der  Arteriae  digitales  volares  commune»  in  die  Digitales 
propriae.  Ist  eine  Arteria  digitales  communis  schwach,  so  wird  die  mit  ihr  anasto- 
raosirende  interossea  volaris  um  so  stärker,  was  am  Zeige-  uud  Mittelfinger  ge- 
wöhnlich der  Fall  ist.  —  Der  hoch-  und  tiefliegende  Hohlhandbogen  sind  ohne 
Zweifel  in  der  Absicht  geschaffen  worden,  dass  bei  Compression  des  hochliegenden 
während  des  Anfassens  und  Festhaltens  harter  Gegenstände,  der  tiefliegende  die 
Circulation  in  den  Weichtheilen  der  Hand  übernehme.  Der  tiefliegende  Hohl- 
handbogen kann  bei  dem  genannten  Gebrauche  der  Hand  nicht  comprimirt  werden, 
da  alle  Sehnen,  welche  die  Finger  zum  Faustschluss  beugen,  sich  während  dieser 
Verwendung  von  den  Metacarpuskuochen ,  auf  deren  Bases  der  tiefe  Hohlhand- 
bogen liegt,  etwas  erheben.  —  Doppeltwerden  des  Arcus  volatis  superficialis  ist 
im  Wiener  Museum  melirfach  vertreten. 

« 
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§.  40; J.  Wichtige  Abnormitäten  des  Ursprungs  der  Vorderarm- 
arterien. 

Sie  verdienen,  ihrer  chirurgischen  Bedeutsamkeit  wegen,  eine 
besondere  Darstellung. 

Jede  der  drei  Vorderarmarterien  kann  ausnahmsweise  höher 
als  im  Ellbogen,  also  schon  am  Oberarm,  selbst  in  der  Achselhöhle, 
ihren  Ursprung  nehmen.  Am  häufigsten  betrifft  der  hohe  Ursprung 
die  Arteria  radialis,  und  zwar  meist  im  oberen  Drittel  des  Ober- 
arms, —  sehr  selten  schon  in  der  Achselhöhle. 

Unter  "24  Fällen  von  hoher  Theilung  der  Anmutene .  die  ich  aufgezeichnet 
habe,  betreffen  IM  die  Arteria  radutlit.  Diene  Anordnung  wurde  sogar,  nach  einer 
Bemerkung  von  WM  ff  (Obs.  med.  chir.  pag.  64),  von  Biddloo  für  die  regel- 
mässige gehalten.  Da  man  in  den  anatomischen  Museen  die  Fälle  von  abnormer 
hoher  Theilung  der  Brachialarterie  zu  bewahren  pflegt,  so  kann  es  wohl  kommen, 
dass  man  mehr  abnorme  als  normale  Specimina  daselbst  antrifft.  Biddloo' s  Irr- 
thum wäre  somit  erklärlich. 

Die  hoch  entsprungene  Arteria  radialis  liegt  an  der  inneren 
Seite  der  Arteria  brachialis,  geht  aber  bald  über  sie  weg  zu  ihrer 
äusseren.  Sie  bleibt  eine  Strecke  weit  unter  der  Fascia  brachii,  wird 
erst  im  weiteren  Verlaufe  subcutan,  geht  über  den  Lacertus  fibrosus 
der  Bicepssehne  weg.  kreuzt  sich  mit  den  Hautvenen  des  Ellbogen- 
buges, und  kann  deshalb  bei  der  Aderlässe  verletzt  werden.  Ihre 
oberflächliche  Lage  ist  der  Grund,  warum  sie  die  Arteria  recurrens 
radialis  in  der  Regel  nicht  abgiebt.  Diese  entsteht  vielmehr  aus  der 
Arteria  ulnaris,  oder  seltener  aus  der  Arteria  interossea. 

Als  l'ebergang  zum  hohen  Ursprung  der  Arteria  radialis  kann 
jener  Fall  angesehen  werden,  wo  aus  der  Arteria  Itrachialis  ein 
überzähliger  Ast,  von  Haller  Vom  aberram  genannt,  entspringt,  der 
entweder  weiter  unten  wieder  in  die  Brachialis  einmündet,  oder 
mit  ihr  nur  durch  einen  Verbindungszweig  anastomosirt ,  und  dann 
zur  Arteria  radialis  wird. 

Ist  die  Arteria  ulnaris  das  hoch  entspringende  Gefäss,  so  fällt 
ihr  Ursprung  meistens  noch  in  das  Gebiet  der  Achselhöhle.  Ich 
besitze  nur  einen  Fall  (rechter  Arm  eines  Kindes),  wo  sie  aus  der 
Arteria  profunda  brachii  entspringt.  Die  hoch  entstandene  Arteria 
ulnaris  geht  in  der  Kegel  über  die  vom  Condylus  internus  humeri 
entspringende  Muskelmasse  weg,  und  lagert  sich  erst  unterhalb  dieser 
in  die  Furche  zwischen  Ulnaris  internus  und  Flexor  digitorum  sublimis. 
Sie  giebt  nie  die  Arteria  interossea  ab.  —  Der  hohe  Ursprung  der 
Arteria  interossea  ist  viel  seltener  als  jener  der  Arteria  radialis  und 
ulnaris. 
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Auch  die  zuweilen  vorkommende  Vervielfältigung  der  Vorderarmarterien 
gehört  hieher.  Sie  erscheint  entweder  als  Duplicat  einer  normalen  Schlagader,  wie 
ich  an  der  Arieria  radialis  sah,  welche  schon  auf  dem  Supinator  brevis  sich  in 
zwei  Aeste  theilte,  die  sich  als  Ramwt  volaru  und  dortaii*  im  weiteren  Verlaufe 
herausstellten ,  oder  es  kommt  zu  den  regulären  drei  Vorderarmarterien  eine 
Schlagader  hinzu,  welche  aus  der  Arteria  interottea  oder  nlnaris  entspringt,  und 
an  dem  Nervus  medianus  zum  Carpus  herabläuft ,  wo  sie  über  oder  unter  dem 
Ligamentum  transversum  carpi  in  den  Arcus  volaris  sublimis  Ubergeht.  Man  kann 
sie  immerhin  Arteria  mediana  nennen,  obwohl  sie  nicht  immer  am  Nervtu  media- 
nus herabsteigt.  In  Fällen  ,  wo  die  Arteria  radialis  ungewöhnlich  schwach  ist, 
und  nicht  bis  zur  Hand  gelangt,  biegt  sich  die  Artet  ia  mediana  oberhalb  des 
Carpus  rechtwinklig  zur  Speiche  herüber,  und  verläuft  als  Arteria  radialis  weiter. 
—  Der  Nervus  mediantu  wird  regelmässig  von  einer  feinen  Arterie  ,  die  ein  Ast 
der  Ulnaris  oder  Interossea  ist,  begleitet.  Die  eben  als  Arleria  mediana  ange- 
führte Anomalie,  lässt  sich  sonach  als  ein  höherer  Entwicklungsgrad  eines  normal 
vorkommenden  Oefässes  auffassen.  Gruber  nennt  dieses  Gefäss:  Arteria  mediana 
profunda,  da  seine  in  §.  400  erwähnte  Arteria  pticae  cubiti,  bei  abnormer  Ent- 
wicklung, die  Arteria  mediana  superficialis  darstellt.  —  Es  inuss  noch  er- 
wähnt werden,  das«  auch  der  Ursprung  der  Arteria  mediana  höher  rücken,  und 
auf  die  Brachialis,  selbst  auf  die  Axillaris  fallen  kann 

Der  hohe  Ursprung  nnd  der  oberflächliche  Verlauf  der  Vorderarmarterien 
scheinen  das  Bestreben  auszudrücken .  die  Arterien  der  oberen  Extremität  den 
Venen  zu  verähnlichen,  indem  die  hoch  entsprungene  Artrria  radialis  der  Vena 
rrphalica,  und  die  hoch  entsprungene  Arteria  ulnaris  der  basUica  entspricht.  Bei 
gewissen  Operationen  in  der  Verlaufssphäre  dieser  Gefässe,  soll  der  Chirurg  von 
dem  möglichen  Vorhandensein  dieser  Anomalien  wohl  unterrichtet  sein. 

C.  (i.  Ludwig,  de  variantibus  arteriae  brachialis  ramis.  Lips.  1767.  — 
F.  Tiedemann ,  über  die  hohe  Theilung  der  Armschlagader,  im  (i.  Bande  der 
Münchner  Denkschriften,  und  dessen  Suplementa  ad  tabulas  arteriarum.  1846.  — 
J.  F.  Meckel,  im  2.  Bande  des  deutschen  Archivs  für  Physiologie.  —  H.  Meyer, 
über  die  Arteria  mediana  antibracJiii  und  die  Arteria  arlicularis  mediana  cubiti, 
in  Henle  und  Pfeuffer's  Zeitschrift.  7.  Bd.  2.  Heft.  —  Langer,  Varietät  der  Art. 
brachialis,  in  der  Zeitschrift  der  Wiener  Aerzte.  1861.  Mai.  —  A.  Daader,  Varie- 
täten der  Armarterien.  Bern,  1866.  Zahlreiche  Beobachtungen  über  Varietäten 
der  Brachialis  und  ihrer  Aeste  verdanken  wir  Gruber.  Sie  sind  theils  im  Archiv 
für  Anat.  theils  in  der  österr.  Zeitschrift  für  prakt.  Heilkunde  enthalten. 


§.  404.  Aeste  der  absteigenden  Brustaorta. 

Die  Aorta  thoracica  de  wen  den*  giebt  viele,  aber  meist  kleine 
Schlagadern  ab,  und  behält  deshalb  in  ihrem  Laufe  so  ziemlich 
gleiches  Kaliber.  Ihre  Aeste  sind  theils  für  die  Organe  im  hinteren 
Mittelfellraume,  theils  für  die  Brustwand  bestimmt.  Diese  Aeste  sind : 

a)  Die  zwei  Arteriae  bronchialen  jtoxteriore*.  Sie  treten  zur 
hinteren  Wand  der  Luftröhrenäste,  und  begleiten  sie  durch  das 
Lungenparenchym.  Da  die  Aorta  auf  der  linken  Seite  liegt,  so  wird 
die  Arteria  bronchial  ix  dextra  häufig  nicht  aus  ihr,  sondern  aus  der 
dritten  oder  vierten  Arteria  intercostalis  dextra  entstehen. 
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§.  404.  A«-rt*  der  absteigenden  l«rn*t»ort». 


Die  «ehr  wandelbaren  Bronchiale»  anteriore»  entstehen,  wie  im  §.  398,  b) 
angeführt  wurde,  aus  der  Mammaria  interna.  Schon  Haller  hatte  es  gekannt, 
dass  die  Arteriae  bronchiale»  im  Lungenparenchym  kein  abgeschlossenes ,  für  sich 
bestehendes  nutritives  Gefässsystem  der  Lunge  bilden,  sondern  mit  den  Verzwei- 
gungen der  Arteria  pulmonal*»  in  anastomotische  Verbindung  treten.  Ich  erhalte 
durch  isolirte  Injection  der  Arteriae  bronchiale»,  das  respiratorische  Gefässnetz  der 
Veticulae  aereae  eben  so  gefüllt,  als  wenn  die  Injection  durch  die  Arteria  pulmo- 
nali*  gemacht  worden  wäre.  —  Es  kommt  vor,  dass  beide  Bronchialarterien  ans 
einem  unpaaren  Stamm  entstehen. 

b)  2 — 4  Arteriae  oesophageae.  Ein  Zweig  der  letzten  geht  mit 
dem  Oesophagus  durch  das  Zwerchfell,  und  anastomosirt  mit  einem 
entgegenkommenden  Aste  der  Arteria  Corona ria  ventriculi  sinistra. 

c)  Einige  feine  Zweige  (Arteriae  mediastinicae)  zu  der  Pleura 
des  hinteren  Mittelfellraumes,  b)  und  c)  geben  dünne  Reiserchen 
zur  hinteren  Herzbeutelwand ,  als  Arteriae  pericardiacae  posteriores. 

d)  Die  Arteriae  intercostales  (posteriores).  Da  die  Arteria  sntt- 
clavia  durch  den  Truncus  costo-cervicalis  bereits  die  beiden  oberen 
Spatia  intercostalia  versorgte,  so  werden  für  die  Aorta  nur  die  neun 
folgenden  Zwischenrippenräume  übrig  bleiben.  Da  man  aber  die  am 
unteren  Rande  der  letzten  Kippe  verlaufende  Arterie,  obwohl  gegen 
alle  Sprachrichtigkeit,  noch  als  intercostal  bezeichnet,  so  wird  die 
Aorta  zehn  Paare  Arteriae  intercostales  abgeben.  Die  linken  werden, 
wegen  linkseitiger  Lage  der  Aorta,  kürzer  als  die  rechten  sein, 
welche  über  die  Wirbelsäule  nach  rechts  ablenken  müssen. 

Am  Beginn  des  Zwischenrippenraumes  theilt  sich  jede  Art. 
intercostalis  in  einen  Raums  dorsalis  und  Ramns  intercostalis.  Der 
Ramus  dorsalis  geht  zwischen  je  zwei  Querfortsätzen  zur  Rücken- 
musculatur,  und  schickt  durch  das  Foramen  intervertebrale  einen  Ast 
zur  Medulla  spinalis  und  deren  Häuten,  welcher  sich  wie  die  Rami 
spinales  der  Arteria  vertebralis  verhält.  Der  Ramns  intercostalis  läuft 
gegen  den  unteren  Rand  der  nächst  oberen  Rippe,  und  im  Sulcus 
costae  nach  vorn  gegen  das  Brustbein.  Er  sendet  zum  oberen  Rande 
der  nächst  unteren  Rippe  einen  schwachen  Ramus  supracostalis. 
Dieser  und  der  eigentliche  Ramus  intercostalis  anastomosiren  mit 
den  Arteriae  intercostales  anteriores  von  der  Mammaria  interna.  — 
Die  Arteriae  intercostales  versorgen  nicht  Mos  die  beiden  Zwischen- 
rippenmuskeln, sondern  auch  den  Pectoralis,  Serratia  anticus  major, 
und  die  Costalursprünge  der  Bauchmuskeln.  Beim  Weibe  gehen  aus 
der  dritten  bis  sechsten  Arteria  intercostalis  stärkere  Aeste  für  die 
Brustdrüse  hervor. 

Die  Ursprünge  je  zweier  Arteriae  intercottale»  rücken  an  der  hinteren  Peri- 
pherie der  Aorta  um  so  nüher  zusammen,  je  tiefer  sie  stehen.  —  Abweichungen 
greifen  insofern  Platz,  als  mehrere  Arteriae  intercottale»  (2—3)  ans  einem  gemein- 
schaftlichen Stamme  entspringen  können,  welcher,  wie  die  Arteria  intercottali* 
»uprema,  vor  den  Riupcnküpfcheii  herabsteigt,  und  in  jedom  Intercostalraum  einen 
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Ast  zurücklässt.  Anch  ist  ©s  nicht  ungewöhnlich,  dass  eine  starke  Arteria  interco- 
ttali» ,  nachdem  sie  schon  eine  Strecke  im  Rippensnlcns  verlief,  sich  über  die 
nächst  untere,  oder  über  zwei  folgende  Rippen  schräg  herabsenkt.  —  Die  letzte 
Arteria  intercoatalis  könnte  besser  costo-lumbalis  genannt  werden.  Es  wäre  rich- 
tiger, sie,  weil  Bio  unter  dem  Rippenursprunge  des  Zwerchfells  verläuft,  den 
Aesten  der  Bauchaorta  als  Arteria  lumbalu  prima  zuzuzählen.  —  So  lange  eine 
Zwischenrippenarterie  im  hinteren  Theile  des  StUctu  costalu  eingebettet  liegt,  ist 
sie  durch  dessen  längeres  Labium  exlernutn  vor  Verwundung  hinlänglich  gesichert. 
Nach  vorn  zu,  wo  der  Sulcns  verstreicht,  wird  ihr  Kaliber  so  klein,  dass  ilire 
Verletzung  unmöglich  ernste  Gefabr  bringen  kann.  Es  fehlt  noch  viel  zu  sehr  an 
authentischen  Beobachtungen  über  wirkliche  Verletzungen  dieser  Gefässe",  und  die 
vorgeschlagenen  sinnreichen  Methoden ,  ihnen  zu  begegnen  ,  dürften  weniger  am 
Lebenden  bewährt,  als  am  Cadaver  versucht  worden  sein.  —  Die  oberen  Arteriae 
intercottate*  aus  der  Aorta,  entspringen  häufig  tiefer  als  der  Intcrcostalraum  liegt, 
zu  welchem  sie  gehen,  und  sind  dann  Arteriae  recurrcnles.  Die  mittleren  haben 
einen  rechtwinkeligen  Ursprung,  und  die  untersten  einen  etwas  spitzwinkeligen. 
Diese  Regel,  welche  besonders  bei  Thieren  mit  vielen  Rippen  in  die  Augen  fällt, 
erleidet  beim  Menschen  zahlreiche  Ausnahmen.  —  lieber  die  Verästlung  der  Rami 
»pinale»  im  Rückgratskanal  siehe  N.  Rüdingors  bereits  bei  der  Wirbelarterie 
citirte  Schrift. 


§.  405.  Unpaare  Aeste  der  Bauchaorla. 

Von  der  Aorta  abdominalis  haben  wir,  auf  der  kurzen  Strecke 
vom  zwölften  Brustwirbel  bis  zum  vierten  Lendenwirbel,  eine  reiche 
Phalanx  unpaariger  und  paariger  Aeste  zu  schildern.  Die  drei 
unpaarigen  entspringen  aus  der  vorderen  Peripherie  der  Aorta,  und 
sind  für  die  Verdauungsorgane,  —  die  übrigen,  seitwärts  abtretenden, 
für  die  paarigen  Harn-  und  Geschlechtswerkzeuge  und  für  die  Bauch- 
wand bestimmt. 

Die  impaarigen  Aeste  der  Bauchaorta  sind: 

a)  Die  kurze  Baucharterie,  Arteria  coeliaca.  Dieser,  '/,  bis 
1  Zoll  lange,  starke,  vom  Plexus  coeliacus  dicht  umstrickte  Gefäss- 
stamm,  entspringt  aus  der  Aorta,  während  diese  noch  zwischen  den 
Schenkeln  des  Zwerchfells  liegt,  tritt  über  den  oberen  Rand  des 
Pankreas  weg  nach  vorn  und  etwas  nach  links,  und  giebt  gleich 
nach  seinem  Ursprung  die  beiden  unteren  Zwerchfellarterien,  Arteriae 
phrenicae,  ab,  welche  auch  zu  einem  kurzen  Stämmehen  verschmolzen 
sein  können.  Die  Arteriae  phrenicae  verästeln  sieh ,  nachdem  sie 
Zweige  zur  Nebenniere  abgegeben,  in  der  Pars  lumbalis  und  costafis 
diaphragmatis,  und  anastomosiren  daselbst  mit  einander,  so  wie  mit 
den  Arteriae  intercostales  und  musculo-phrenicae. 

An  der  rechten  Seite  der  Cardia  zerfallt  der  Stamm  der  Ar- 
teria coeliaca ,  wie  J  lall  er  sich  ausdrückt:  tripodis  ad  instar,  in  drei 
divergirende  Zweige: 

1.  Arteria.  coronaria  rentrietdi  snperinr  sinistra,  linke  obere 
Magen kranzarterie.    Sie  läuft  in  der  Cnrratnra  mperior  des 

Uyrtl,  Löhrbach  d«r  Anatomie.  6» 
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Magens  von  links  nach  rechts,  und  sendet  an  dessen  vordere  und 
hintere  Fläche  ihre  Zweige  aus,  welche  mit  der  Arteria  coronaria 
8uperior  dextra,  den  Arteriis  coronariitt  inferioribus,  und  den  Vasis 
brevibus  der  Milzarterie  sehr  zahlreich  anastomosiren. 

2.  Arter  in  hepatica,  Leberarterie.  Sie  driugt  zwischen  die 
Blätter  des  Ligamentum  hepato-duodenale  ein ,  wo  sie  sich  an  die 
linke  Seite  der  Vena  portae  anschmiegt.  Sie  schickt  zum  kleinen 
Magenbogen  die  mit  der  Arteria  coronaria  sinistra  anastomosirende 
coronaria  dextra,  deren  erster  Nebenzweig  als  Arteria  pylorica 
zum  Pfortner  geht.  Im  Lig.  hepato-duodenale  zerfallt  die  Arteria 
hepatica  in  einen  auf-  und  absteigenden  Ast  von  gleicher  Stärke. 

Der  aufsteigende  ist  der  eigentlich  für  die  Leber  be- 
stimmte Gefässast,  Arteria  hepatica  propria.  Er  divergirt  in  der 
Leberpforte  in  zwei  Zweige.  Der  stärkere  Ramus  dexter  giebt 
der  Gallenblase  die  kleine  Arteria  cystica. 

Der  absteigende  Ast  findet  im  Magen  und  Zwölffingerdarm 
seine  Auflösung,  und  heisst  deshalb  Arteria  gastro-duodenalis.  Er 
geht  hinter  dem  oberen  Querstück  des  Zwölffingerdarms  herab, 
und  theilt  sich  ebenfalls  in  zwei  Zweige: 

an)  die  Arteria  pancreatico  -  dnodenalit  f  welche  am  coneaven  Rande  des 
Duodenum  mit  einem  ihr  entgegenkommenden  Ast  der  Metenterica  tuperior  (Duo- 
denale inferior)  im  Bogen  anastomosirt.  Dieser  Bogen  versorgt  dxs  Duodenum 
und  den  Kopf  des  Pankreas. 

bb)  die  Arteria  gattro-epiploica  t.  coronaria  ventriruli  inferior  dextra, 
welche  an  der  grossen  Magencurvatur  zwischen  den  Blattern  des  grossen  Netzes 
von  rechts  nach  links  lauft,  dem  Magen  aufsteigende,  dem  Netze  absteigende 
Aeste  zuschickt,  und  mit  der  Arteria  gattro-epiploica  tinittra  aus  der  Milzarterie 

3.  Arteria  splenica,  Milzarterie  —  der  stärkste  Zweig  der 
coeliaca.  Er  zieht  am  oberen  Rande  des  Pankreas  nach  links, 
giebt  ihm  Zweige,  und  betritt,  zwischen  den  Blättern  des  Liga- 
mentum gastro-lienale  eingeschlossen,  den  Hilm  lienix.  Er  erzeugt, 
bevor  er  in  die  Milz  eingeht: 

aa)  Die  Arteria  gattro-epiploica  t.  coronaria  ventriculi  inferior  tinittra, 
welche  der  dextra  entgegenläuft. 

bb»  Die  Toto  brevia  t.  Arteriae  gatlricae  hrevet,  4—6,  welche  zum  Fundut 
ventriculi  treten,  und  eigentlich  nur  auf  den  Stamm  der  Milzarterie  übersetzte 
Magenäste  der  Arteria  gattro-epiploica  tinittra  darstellen. 

Die  Gattro-epiploica  dextra  et  tinittra  bilden  am  grossen  Magenbogen 
durch  ihre  wechselseitige  Zusammenkunft  den  Arm*  arterio*ut  ventriculi  inferior, 
so  wie  die  beiden  Coronariae  »uperiore*  am  kleinen  Magenbogen  den  Arcus  arte- 
riotut  tuperior. 

b)  Die  obere  Darm-  oder  Gekrüsearterie,  Arteria  mesen- 
terica  s.  mesaraica  superior.  Sie  ist  etwas  stärker  als  die  coeliaca, 
dicht  unter  welcher  sie  entspringt.    Hiuter  dein  Pankreas  und  dem 
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unteren  Querstück  des  Duodenum  geht  sie  zur  Wurzel  des  Gekröses, 
in  welchem  sie  einen,  mit  seiner  Convexität  nach  links  sehenden 
Bogen  beschreibt.  Die  Ernährung  des  untoren  Querstücks  des  Duo- 
denum, das  ganze  Jejunum,  Ileum,  Coecum,  und  das  Colon  ästendem 
et  transversum ,  fallt  ihr  anheim.  Ihre  Aeste,  ungefähr  20  an  Zahl, 
lassen  sich  in  zwei  Gruppen  eintheilen.  Die  eine  entspringt  aus 
der  convexen,  die  andere  aus  der  coneaven  Seite  des  Bogens. 

Aus  der  convexen  Seite  des  Bogens  treten  hervor: 

a)  Die  Arteria  duodenalis  inferior  zum  unteren  Querstück 
des  Zwölffingerdarms  und  zum  Kopf  des  Pankreas. 

ß)  Die  Arteriae  jejunales  et  ileae,  14—16  an  Zahl.  Sie  ver- 
laufen zwischen  den  Blättern  des  Gekröses  zu  den  Darmstücken, 
deren  Namen  sie  tragen.  Jede  derselben  theilt  sich  auf  diesem 
Wege  in  zwei  Zweige,  welche  mit  den  Zweigen  der  nächsten 
bogenförmig  anastomosiren.  Aus  diesen  Bogen  entspringen  kleinere 
Aeste,  die  abermals  zu  kleineren  Bogen  sich  verbinden,  und  aus 
diesen  treten  neuerdings  bogenförmig  anastomosirende  Gefasse 
hervor,  so  dass  drei  Bogenkategorien  auf  einander  folgen,  welche 
an  den  längeren  Arteriae  ileae  noch  um  eine  oder  zwei  Bogen- 
reihen  vermehrt  werden  können.  Es  zieht  sich  also  durch  das 
ganze  Dünndaringekröse  ein  aus  übereinander  aufgethürmten  Ge- 
tassarcaden  construirtes  Netz  hin,  aus  welchem  endlich  viele  kurze 
Ramuli  intestinales  entspringen,  welche  das  Darmrohr  umgreifen, 
und  seine  Häute  mit  ihren  Reisern  versorgen. 

Aus  der  coneaven  Seite  des  Bogens  der  oberen  Gekrösarterie 
entspringen  viel  weniger  Zweige.    Diese  sind: 

1.  Die  Arteria  ileo-colica.  Sie  zieht  nach  rechts  und  unten 
zur  Einmündungs8telle  des  Dünndarmes  in  den  Dickdarm,  und 
theilt  sich  in  zwei  Zweige.  Der  untere  anastomosirt  mit  dem 
Ende  des  Stammes  der  Arteria  mesenterica  superior ,  der  obere 
mit  der  Arteria  colica  dextra. 

2.  Die  Arteria  colica  dextra  zum  Colon  ascendens,  und 

3.  Die  Arteria  colica  media  zum  Colon  transversum.  2.  und  3. 
gehen  aus  einem  gemeinschaftlichen  Wurzelgefass  hervor. 

1,  2  und  3  bilden  untereinander  ähnliche  Bogen  wie  die  Arterien  des  Dünn- 
darms, aber  grösser,  nnd  nicht  so  oft  sich  wiederholend.  Arn  aufsteigenden  und 
queren  Colon  findet  man  öfter  nur  eine  einfache  Bogenreihe.  An  den  Winkeln, 
durch  welche  das  aufsteigende  Colon  in  das  quere,  und  das  quere  in  das  abstei- 
gende übergeht,  kommt  noch  eine  zweite,  selbst  eine  dritte  Bogenreihe  hinzu.  — 
Die  nur  im  frühesten  Embryoleben  vorfindlichc  Arteria  omphalo-maaraica  zur 
Vcaicula  umbiliccäii,  ist  ein  Ast  der  Meaenterica  »uperior.  Bei  allen  blindgebornen 
Saugethieren  findet  sie  sich  noch  um  und  nach  der  Geburtszeit  bis  »um  Nabel 
offen  und  wegsam.  Ich  habe  sie  auch  im  geborenen  Menschen  vorhanden  und 
wegsam  gefunden.    Sie  verlor  sich  im  geraden  Bauchmuskel.    Das  betreffende 
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Präparat  —  ein  Unicam  —  wurde  von  mir  in  der  österr.  Zeitschrift  für  prakt. 
Heilkunde,  1869,  Nr.  10,  beschrieben. 

c)  Die  untere  Darm-  oder  Gekrösarterie ,  Arteria  mesen- 
terial inferior,  entspringt  ungefähr  einen  Zoll  über  dem  Ende  des 
Aortenstammes,  und  spaltet  sich  alsogleich  in  zwei  Zweige,  deren 
einer  als  Colica  sinistra  zum  Colon  descendens,  der  andere,  als  Ar- 
teria haemorrhoidalis  superior ,  zur  Curmtnra  siymoidea  und  zum 
Mastdarm  geht.  Die  Zweige  dieser  Aeste  zeigen  dieselben  bogen- 
förmigen Anastomosenreihen ,  wie  sie  bei  der  Mesenterien  snperinr 
angegeben  wurden. 

§.  406.  Paarige  Aeste  der  Bauchaorta. 

a)  Die  Nebennierenarterien,  Artrriae  suprarenales,  gewöhn- 
lich zwei  Paare,  nicht  erheblich. 

b)  Die  Nieren arterien,  Arteriae  renales  s.  emuigentes,  ent- 
springen einen  Zoll  unter  der  Arteria  mesenterial  superior,  die  linke 
unter  einem  rechten,  die  rechte,  wegen  tieferer  Lage  der  rechten 
Niere,  unter  einem  mehr  spitzigen  Winkel.  Sie  geben  einen  stärkeren 
Ast  zum  Nierenfett  (Arteria  capsufaris) ,  und  kleine  Zweige  zum 
Nierenbecken  und  zum  Harnleiter. 

Ucber  bisher  unbeachtet  gebliebene  Verhaltnisse  der  Nierenarterie,  über  ihre 
Rami  perforanlc*  und  rentrrnüf»,  so  wie  über  die  Jiami  nutriente»  für  das  Nieren- 
becken, giebt  Näheres  meine  Abhandlung:  Das  Nierenbecken  des  Menschen  und 
der  Sa'ugethicre,  im  XXXI.  Bd.  der  Denkschriften  der  kais.  Akad. 

c)  Die  inneren  Samenarterien,  Arteriae  spermaticae  internae. 
Nur  die  linke  entspringt  unter  einem  sehr  spitzigen  Winkel  aus  der 
Aorta,  nahe  an  der  linken  Nierenschlagader,  die  rechte  dagegen  in 
der  Regel  aus  der  rechten  Arteria  renalis.  Beide  laufen  in  Begleitung 
der  gleichnamigen  Venen  neben  den  Harnleitern  gegen  das  Becken 
herab,  gehen  beim  Manne  vor  den  Vasis  iliacis  zum  Leistenkanal, 
werdon  in  den  Samenstrang  aufgenommen,  und  erreichen  in  ranken- 
förmigen  Krümmungen  den  Hoden,  in  dessen  Parenchym  sie  unter- 
gehen. Beim  Weibe  dringen  sie  vom  Seitenrande  des  Beckeneingangs 
in  die  breiten  Mutterbänder  ein,  und  begeben  sich  zum  Eierstock, 
wo  sie  aber  nicht  endigen ,  sondern  sich  bis  zum  Seitenrande  der 
Gebärmutter  erstrecken,  und  mit  der  Arteria  uterina  anastomoBiren. 
In  beiden  Geschlechtern  geben  sie  feine  Reiser  zum  Harnleiter,  zum 
subserösen  Bindegewebe  des  Bauchfells,  und  zu  den  Lymphdrüsen 
der  Lenden. 

d)  Die  Lendenarterien,  Arteriae  lumbales.  Es  finden  sieh 
nur  vier  Paare  derselben.  Sie  entspringen,  wie  die  unteren  Arteriae 
intercostales,  aus  der  hinteren  Peripherie  der  Aorta,  und  gehen  hinter 
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den  Schenkeln  des  Zwerchfells,  und  hinter  dein  Psoas  major,  nach 
aussen  zu  den  Zwischenräumen  je  zweier  Processus  transversi  (Pro- 
cessus costarii)  der  Lendenwirbel.  Jede  Lendenarterie  theilt  sich  in 
zwei  Zweige: 

a)  Der  Ramus  posterior  entspricht  dem  Ramus  dortalis  einer  Zwischen- 
rippenarterie, sendet  einen  Ramus  spinal i*  durch  diu«  Foramen  interverteljrale  zum 
Rückenmark  und  dessen  Hüllen,  und  löst  »ich  in  den  Rückenmuskeln  auf. 

ß)  Der  Ramus  anterior  wiederholt  typisch  den  Ramus  intercostalis  einer 
Zwischenrippenarterie.  Er  durchbricht  den  QuwlrtUu*  lumborum,  und  gehört  den 
breiten  Bauchmuskeln.  Alle  Rami  anteriore.»  Einer  Seite  anastomosiren  unter 
einander,  die  erste  überdies  noch  mit  der  Intercostalis  ultima,  die  letzte  mit  der 
Arteria  ileolumbalis  aus  der  Hypogastrica,  und  der  Circumflexa  Hei  aus  der 
Cruralis. 

Wird  die  unter  der  letzten  Rippe  verlaufende  Arterie  nicht  als  Intercostalis 
ultima  (8ömmerring) ,  sondern  als  Arteria  lumbalis  prima  gezählt  (Haller), 
so  müssen  fünf  Lcndenschlagaderpaare  angenommen  werden,  welche  aber  nicht 
mit  den  fünf  Lendenwirbeln  übereinstimmen,  da  die  Arteria  lumbalis  prima  dem 
letzten  Brustwirbel  entspricht 

Die  Aorta  abdominalis  nimmt  durch  die  Abgabe  so  vieler  und 
grosser  Aoste  an  Volumen  bedeutend  ab,  und  theilt  sich  vor  dem 
vierten  Lendenwirbel  in  die  beiden  Arteriae  iliacae  commnnes,  welche 
gabelförmig  unter  einem  spitzen  Winkel  (65°  beim  Manne,  75°  beim 
Weibe,  wegen  grösserer  Amplitudo  pelvis)  divorgiron.  Sie  gehon  zur 
Seite  des  fünften  Lendenwirbels,  einwärts  vom  Psoas  major,  gegen 
die  Symphysis  sacro-Uiaca  herab,  werden  vom  Ureter  gekreuzt,  und 
können,  wegen  der  Lagerung  der  Aorta  auf  der  linken  Seite  der 
Wirbelsäule,  nicht  gleich  lang  sein.  Die  rechte  muss  etwas  länger 
sein  als  die  linke.  In  gleicher  Höho  mit  der  Knorpelschoibe  zwischen 
dem  letzten  Lendenwirbel  und  dem  Kreuzbein,  theilt  sich  jede  in 
die  Arteria  hypogastrica  und  Arteria  cruralis. 

Die  zwischen  beiden  Arteriae  iliacae  commnnes  liegende  Arteria 
sacralis  media  soll  eigentlich  als  die  Fortsetzung  der  Aortu  abdomi- 
nalis angeschen  werden,  in  deren  verlängerter  Richtung  sie  bis  zum 
SteisBbein  herabkommt 

Die  geringe  Entwicklung  der  Verlebrae  coecygeae  des  Menschen  bedingt  die 
Kleinheit  der  Arteria  sacralis  media.  Bei  Thicren  mit  langem  Schweif,  ist  die 
Bedeutung  der  Arteria  sacralis  media  ab  Fortsetzung  der  Banchaorta  nicht  zu 
verkennen,  und  die  beiden  Arteriae  iliacae  commune»  treten  in  die  untergeordnete 
Stellung  seitlicher  Aorteuäste.  —  Die  Arleria  »aeralu  media  giebt  während  ihres 
Laufe-  über  die  vordere  Fläche  des  fünften  Lendenwirbels  sehr  oft  rechts  und 
links  einen  Ast  ab,  welcher  sich  wie  eine  Arleria  lumbalis  verhält ,  einon  Ramu* 
»pinalis  durch  das  letzte  Foramen  inlcrvertebrale  lumbale  zum  Rückenmark  sendet, 
und  mit  einem  vorderen  und  hinteren  Aste  endet.  Ersterer  zertheilt  sich  im  Psoas 
und  Riaais  internus,  letzterer  in  den  Rückenmuskcln.  Im  Herabsteigen  giebt  die 
Arteria  sacralis  media  den  Weichtheilen  an  der  vorderen  Kreuzbeinfläche  unbe- 
deutende Acstchen,  und,  der  vierten  VerUbra  »acralia  gegenüber,  einen  stärkeren 
Zweig  zum  Mastdarm. 
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Die  häufig  zu  beobachtenden  Varietäten  der  Aortenäste  haben  wenig  prak- 
tische Bedeutsamkeit,  da  in  der  Bauchhöhle,  an  jenen  Stellen,  wo  diese  Blutge- 
fässe verlaufen,  nicht  operirt  wird-  Ich  will  nur  einige  derselben  anführen.  Die 
Coeliaca  zerfällt  nicht  in  drei  Aeste  (Tripu*  Halleri),  sondern  in  zwei,  indem  die 
Arteria  coronaria  tinittra  ein  Zweig  der  Lienalis  oder  Hepatica  wird.  —  Die 
Coeliaca  und  Metenteriea  tupeiior  gehen  aus  einem  kurzen  Tnmeut  communis  her- 
vor, wie  bei  den  Batrachiern.  —  Die  Arteria  hepatica  ist  ein  selbständig  gewor- 
dener Ast  der  Aorta.  Der  Ramu*  dexter  derselben  wird  von  der  Arteria  meten- 
terica  »uperior  abgegeben  (kommt  sehr  oft  vor).  —  Die  Arteria  »plenica  wird 
doppelt;  die  Arteria  metenlerica  inferior  entspringt  aus  der  Arteria  itiaca  communi* 
tinittra  (Petschc),  oder  fehlt  gänzlich,  indem  die  obere  Gekrösarterie  sie  ersetzt 
(Fleisclinian  m.  —  Die  Nierenarterien  werden  doppelt  bis  fünffach  (Prager  Mu- 
seum). Bei  tiefer  Lage  einer  Niere  entspringt  die  Arteria  renalit  aus  der  lliaca 
communi»,  hypogantrica,  selbst  aus  der  tacralis  media  {Hyrtl,  über  ein  wahres  Ren 
tertiu»,  östorr.  med.  Wochenschrift,  1841).  Beide  Nierenarterien  können  aus  einem 
Truncu*  communi*  hervorgehen  (Portal).  —  Die  Arteria  iliaca  communi*  dextra 
fehlt  (Cruveilhier) ,  indem  Hypogastrien  und  Cruralis  ohne  Truncu*  communi* 
entspringen  (Säugethiertvpus).  Die  Saerali*  media  ist  ein  Zweig  der  Iliaca  com- 
muni* dextra  (wegen  linkseitiger  Aortentheilung).  —  Einen  starken  unastomotischen 
Ast  zwischen  Iienali*  und  Iliaca  communi*  dextra  beobachtete  ich  an  einem  Neu- 
geborenen, und  eine  Metenterica  media  für  das  Colon  tran*vtr*um  und  deteenden* 
an  einem  Erwachsenen.  An  einem  Aencephalus  mit  angeborener  Bauchdecken- 
spalte, war  die  Arteria  hepatica  ein  Zweig  der  Brustaorta  (darum  interessant,  weil 
auch  die  Vena  hepatica  zuweilen  in  das  Atrium  dextrum  cordit  einmündet).  An 
einem  Foetus  mit  Ectropium  vc*i<-ae  urinariae,  entsprang  eine  starke  Artei  ia  vtti- 
cali*  aus  der  Itiaca  communit  dextra. 


§.  407.  Verästlung  der  Beckenarterie. 

Die  Beckenarterie,  Arteria  hypogastrica  s.  iliaca  interna, 
ist  beim  Erwachsenen  schwächer,  beim  Embryo  aber,  wo  sie  durch 
die  Arteria  umbilicalis  auch  den  Placentakreislauf  treibt,  stärker,  als 
die  Arteria  cruralis.  Sie  steigt  vor  der  Symphysis  sacro-iliaca  in  das 
kleine  Becken  herab.  Im  neugeborenen  Menschen  dagegen  krümmt 
sie  sich  schon  im  Niveau  der  oberen  Beckenapertur  in  einem  nach 
unten  convexen  Bogen  zur  Seitengegend  der  weit  in  die  Bauchhöhle 
hinaufragenden  Harnblase  hin ,  und  erhebt  sich  von  da  als  Ar- 
teria umbilicalis  zum  Nabel.  Alle  Aeste  der  embryonischen  Arteria 
hypogastrica  (selbst  die  Arteria  cruralis)  entspringen  aus  dem  con- 
vexen Rande  dieses  Bogens.  Beim  Erwachsenen  kann  man  diese 
Aeste  in  hintere  und  vordere  eintheilen,  nach  Verschiedenheit  der 
Richtung,  welche  sie  einschlagen.  Beide  versorgen  die  Eingeweide 
des  Beckens,  das  Gesäss,  und  die  äusseren  Geschlechtstheile. 

A.  Hintere  Aeste : 

a)  Die  Arteria  ileo-lumbalis,  Hüft-Lendenarterie.  Sie  geht 
wie  eine  Arteria.  lumbalis,  hinter  dem  Psoas  major,  nach  oben  und 
aussen ,  und  theilt  sich  in  einen  Hamus  iliacus  für  den  Musculus 
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iliacus,  und  in  einen  aufsteigenden  Ramm  lumbal**,  der  sich  im 
Psoas  und  den  Lendenmuskeln  verästelt.  Der  Ramm  Hütern  anaBto- 
mosirt  mit  der  Arteria  circnmflexa  ilei,  und  der  Ramm  lumbali*  mit 
der  letzten  Arteria  lumbali*.  Ersterer  ernährt  durch  einen  Ramm 
nutrien*  das  Darmbein. 

b)  Die  Arteriae  mcrale*  laterales,  seitliche  Kreuzbein- 
arterien. Es  finden  sich  deren  eine  obere  grössere,  und  untere 
kleinere,  welche  vor  den  Nervis  sacralibu*  nach  innen  und  unten 
laufen,  mit  der  Arteria  sacrali*  media  anastomosiren,  und  dem  Mm- 
culm  piriformis,  Levator  ani,  und  Coccygem  Aeste  abgeben.  Stärkere 
Zweige  derselben  dringen  durch  die  Foramina  sacralia  anteriora  zur 
Cauda  equina,  und  ihre  Verlängerungen  gelangen  durch  die  hinteren 
Kreuzbeinlöcher  zu  den  Kreuzbeinursprüngen  der  langen  Rücken- 
muskeln. 

c)  Die  Arteria  glutaea  superior ,  obere  Gesässarterie.  Sie 
ist  der  stärkste  Ast  der  Hypogastrica,  und  geht  über  dem  Mmculm 
pyriforrnis,  den  oberen  Rand  der  Incisura  ischiadica  major  umgreifend, 
aus  der  Beckenhöhle  zum  Gesäss,  wo  sie  von  dem  Mmculm  glutaem 
magnm  und  medius  bedeckt  wird.  Sie  spaltet  sich  hier  anfangs  in 
zwei  Zweige,  deren  einer  zwischen  Glutaem  magnm  und  medim 
fast  in  horizontaler  Richtung  nach  vorn  verläuft,  während  der  andere, 
stärkere,  zwischen  Glutaem  medius  und  minimus  eindringt. 

Beide  theilen  sich  neuerdings  in  vier  bis  sechs  Aeste  für  die  GesassmiiR- 
keln.  Die  oberen  Aeste  werden  mit  der  letzten  Lendenarterie,  die  hinteren  mit 
den  hinteren  Zweigen  der  Kreuzbeinarterien  ,  die  vorderen  und  unteren  mit  der 
Arteria  iichiadica,  circumflexa  ilei,  und  den  beiden  Oircum flexae  femori*  anastomo- 
siren. —  a)  und  b)  sind  in  der  Regel  Aeste  von  c). 

B.  Vordere  Aeste: 

&)  Die  Arteria  obturatoria,  Verstopfung s-  oder  Hüftbein- 
locharterie. Ihre  oft  vorkommenden  Ursprungsvarietäten  geben 
dieser  Arterie  ein  besonderes  Interesse.  Entspringt  sie,  was  als 
Regel  angesehen  werden  kann,  aus  der  Hypogastrica,  so  zieht  sie 
über  dem  Nen>m  obturatorim,  an  der  Seitenwand  des  kleinen  Beckens 
nach  vorn,  verlässt  das  Becken  durch  den  Canalis  obturatorim,  und 
theilt  sich  am  oberen  Rande  des  Obturator  extemm  in  einen  Ramm 
anterior  et  posterior.  Der  Ramm  anterior  Behaltet  sich  zwischen 
Adductor  femoris  brevis  und  longa*  ein ,  verästelt  sich  in  ihnen ,  so 
wie  in  dem  Pectineus  und  Gracilis,  und  anastomosirt  mit  der  Arteria 
circumflexa  femoris  interna.  Der  Ramm  posterior  sendet  einen  Neben- 
zweig (Arteria  acetabuli)  durch  die  Incisura  acetabuli  zum  runden 
Bande  des  Caput  femoris ,  geht  zwischen  Obturator  extemm  und 
Quadratm  femoris  nach  aussen,  und  lÖBt  sich  in  Muskelzweige  für 
die  Auswärtsroller  auf,  deren  einige  mit  den  Aesten  der  Arteria 
circumflexa  externa  anastomosiren. 
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Im  Becken  giobt  sie  dem  Iiiann  intcmu»,  Obturator  internus  und  Levator 
ani  kleine  Reiser,  und  sendet  vor  ihrem  Austritte  den  schwachen  Itamus 
moticus  pubicu»  zur  hinteren  Schamfugeufläehe,  wo  er  mit  dem  Itamus 
licus  pubicus  der  Arteria  epigastrica  (§.  409),  eine  Verbindung  eingeht 

Die  noch  in  das  Bereich  der  hinteren  Beckenwand  fallenden  Ursprungs- 
varietäten der  Arteria  obturaloria  sind  ohne  praktische  Wichtigkeit  Dagegen  ver- 
dient der  in  operativer  Hinsicht  wichtige  Verseteungsfall  des  Ursprunges  der  Ob- 
turatoria  auf  die  Schenkelarterie,  oder  einen  Zweig  derselben,  besondere  Aufmerk- 
samkeit Entspringt  nämlich  die  Arteria  obturatoria  aus  der  Cruralis  unter  dem 
Poupart'schen  Bande ,  so  fliesst  ihr  Ursprung  gewöhnlich  mit  dem  der  Arteria 
epigaatrica  in/et  ior  zusammen ,  so  dass  beide  Gefässe  einen  kurzen  Truncus  com- 
munis haben.  Sie  schlägt  sich  dann  über  die  Vena  cruralis  weg,  und  geht  an 
der  hinteren  Fläche  des  Ligamentum  Qimbernati  und  des  Hamm  horizontale  ossis 
pubis,  zum  Canalis  obturatorius  herab.  Ist  ein  Schenkelbruch  vorhanden,  so  muss 
sie  sich  um  seinen  Hals  herumschlingen ,  und  kann  bei  der  Operation  desselben 
im  Fall  einer  Einklemmung,  bei  jeder  Richtung  des  Erweiterungsschnittes,  nur  bei 
der  nach  unten  gehenden  nicht,  verletzt  werden.  Nach  den  verschiedenen  Nuan- 
cen, die  dieser  abnorme  Ursprung  der  Arteria  obturaloria  darbieten  kann ,  nach 
Verschiedenheit  der  Länge  des  Truncus  communis ,  und  dem  dadurch  bedingten 
Lagerungsverhältniss  der  Obturatoria ,  wird  sie  einen  grösseren  oder  kleineren 
Thcil  des  Schenkelbruchhalses  umfassen.  Jedenfalls  ist  das  An-  oder  Durch- 
schneiden des  Gefässes  ein  Zufall,  der  die  Operation  auf  gefahrdrohende  Weise 
coinplicirt,  und  mit  aller  Vorsicht  vermieden  werden  soll.  Da  mau  von  dem  Vor- 
handensein der  Anomalie,  von  der  Art  und  dem  Grade  derselben,  in  vorhinein 
sich  nicht  unterrichten  kann,  so  dürfte ,  vom  anatomischen  Standpunkte  aus ,  das 
Lösen  der  Einklemmung  des  Schenkelbruches  durch  Iucision  des  Ligamentum  pu- 
bicum Cooperi  nach  unten  (nach  Verpillat's  Methode)  das  sicherste  sein.  Bei 
jeder  anderen  Erweiterungsrichtung  wären  wiederholte,  seichte  Einschnitte,  einem 
einzigen  tiefereu  vorzuziehen.  Trotz  der  Häufigkeit  dieses  abnormen  Ursprunges 
der  Arteria  olituratoria,  sind  Verletzungen  derselben  beim  Bruchschuitte  doch  sel- 
tene Vorkommnisse.  —  Nach  J.  Cloquet's,  an  260  Leichen  vorgenommenen  Er- 
hebungen dieses  Gegenstandes,  stellt  sich  das  Verhältnis  des  normalen  und  ab- 
normen Ursprungs  der  Arteria  obturatoria  wie  3  :  1  dar. 

Normaler  Ursprung  160    [  ^l^!"^ 

\  73  Weiber 

Aus  der  Arleria  epigustrica  auf  (  21  Männer 

beiden  Seiten  66    \  35  Weiber 

Aus  der  Arteria  epigastrica  auf  f  15  Männer 

einer  Seite  28    \  13  Weiber 

Au«  der  Arteria  cruralis  6    ;     "  ?!'l"ncr 

(      4  Weiber 

25Ö~ 

Diese  Häufigkeit  des  anomalen  Ursprungs  erklärt  sich  aus  dem,  was  später 
in  §.  409  über  die  Anastomosen  der  Arleria  epigastrica  inferior  mit  der  obturatoria 
angeführt  wird.  —  Viel  seltener  ereignet  es  sich,  dass  eine  aus  der  Hypogastrica 
stammende  schwache  Arteria  obturatoria ,  mit  einer  aus  der  Arteria  fpigastrica 
entsprungenen,  sich  vor  dem  Eintritte  in  den  Canali*  obturatorius  verbindet. 
Laut  Ii  war  der  Meinung,  dass  diese  Entstehung  der  Obturatoria  aus  zwei  Wur- 
zeln, beim  Embryo  Regel  sei.  Je  nachdem  nun  die  eine  oder  die  andere  Wurzel 
im  weiteren  Verlaufe  der  Entwicklung  eingeht,  wird  die  Obturatoria  einfach  aus 
der  Hypogastrica  oder  aus  der  Cruralis  entspringen. 
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b)  Die  ArteHa  glutaea  inferior  s.  ischiadica ,  untere  Gesäss- 
arterie,  geht  unter  dem  Musculus  piriformis  mit  dem  Nervus  ischia- 
dicus  aus  der  Beckenhöhle  heraus.  Sie  ist  bei  weitem  schwächer 
als  die  Glutaea  superior ,  und  hat  ihre  Verästlungssphäre  in  den 
Auswärtsrollern ,  und  den  vom  Sitzknorren  entspringenden  Beugern 
des  Unterschenkels. 

Ihre  Aeste  anastomosireu  mit  denen  der  Olutwa  »uperior,  Obturatoria,  und 
den  beiden  Circumflexae  femoria.  Ein  langer  und  feiner  Ast  derselben  liisst  sich 
weit  im  Xervtu  ischiadiau  verfolgen.  Er  wird  von  einigen  Autoren  als  Arteria 
eomea  nervi  isehiadici  benannt. 

c)  Die  Arteriae  vesicales,  Harnblasenarterien.  Gewöhnlich 
finden  sich  zwei,  eine  mperior  und  inferior. 

Die  »uperior,  welche  öfters  mehrfach  wird,  verästelt  sich  an  der  hinteren 
Wand  und  dem  Scheitel  der  Harnblase,  bis  in  den  Urachns  hinauf.  Die  inferior 
geht  zum  Blasengrund ,  bethcilt  die  Veticulae  seminate*  und  die  Prostata ,  beim 
Weibe  auch  die  Mutterscheide  (Arteria  vetiro-vaginatü).  Im  männlichen  Geschlechte 
giebt  sie  die  Arteria  vaais  deferenti*  zum  zurücklaufenden  Samengefäss,  welche  an 
diesom  bis  in  den  Leisteukanal,  ja  selbst  bis  zum  Nebenhoden  gelangt ,  und  mit 
den  Nebenäaten  der  Arteria  trpernuUica  interna  anastomosüt.  Diese  Anastomosen 
sind  der  Grund ,  warum  von  der  Unterbindung  der  Arteria  spermatica  interna, 
welche  man  unternahm,  um  Entartungen  und  Geschwülste  des  Hodens  ohne  Ex- 
stirpation ,  durch  Ernährungsmangel  zum  Schwinden  zu  bringen  ,  kein  Erfolg  zu 
erwarten  steht. 

d)  Die  Arteria  uterina,  Gebärmutterarterie.  Sie  wird  von 
Einigen  als  die  Fortsetzung  der  Arteria  hypogastrica  angesehen, 
entspringt  aber  öfters  aus  der  Pudeiuht  communis.  Sie  begiebt  sich 
zum  Collum  uteri,  und  steigt  am  Seitenrande  desselben  und  des 
Körpers  der  Gebärmutter  nach  aufwärts  bis  zum  Fundus.  Ihr  ge- 
wundener Verlauf,  welcher  auch  in  der  letzten  Schwangerschafts- 
periode nicht  verschwindet,  ja  selbst  noch  schärfer  hervortritt,  als 
im  nichtschwangeren  Zustande,  zeichnet  sie  vor  den  übrigen  Aesten 
der  Arteria  hypogastrica  aus.  Sie  giebt  dem  Fornix  caginae  und  der 
Pars  vaginalis  uteri  Zweigchen ,  versorgt  die  Gebärmuttersubstanz, 
und  anastomosirt  mit  der  zum  Uterus  gelangenden  Fortsetzung  der 
Arteria  spermatica  interna        406.  c). 

Ein  Ast  derselben  geht  mit  dem  Ligamentum  uteri  rotundwm  in  den  Leisten- 
kanal,  und  verbindet  sieh  daselbst  mit  einem  Zweige  der  Arteria  ejügaatrica  in- 
ferior. Da  diese  letztere  mit  der  Arteria  epigastrica  superior  aus  der  Mamma ria 
interna  anastomosirt,  und  die  Mammaria  interna  perforirende  Zweige  in  die  weib- 
liche Brust  absendet,  so  suchte  man  in  der  mittelbaren  Verbindung  der  Arteria 
uterina  mit  der  mammaria  den  Grund  der  Sympathie  zwischen  Uterus  und 
Mammae. 

Nach  M.  J.  Weber  geht  von  der  Arteria  uterina,  bevor  sie  noch  den 
Fundus  uteri  erreicht,  ein  1*  dicker  Ast  zwischen  den  Blättern  des  Ligamentum 
latum  nach  aussen,  welcher  Zweige  zur  Tuba  sendet,  und  mit  dem  Ligamentum 
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ovarii  zum  Eierstock  gelangt,  welchen  er  allein  versorgen  soll.  Die  weibliche 
Arteria  tpermatica  interna  wäre  somit  bei  der  Ernährung  des  Eierstocks  nicht  be- 
theiligt. Ich  habe  an  Kindesleichen ,  deren  feine  Injectionen ,  anderer  Zwecke 
wegen,  von  mir  häufig  vorgenommen  werden,  die  Sache  nachuntersucht,  und  jedes- 
mal eine  anastoraotisehe  Verbindung  der  Arteria  tpermatica  interna  mit  dem  Eier- 
stockaste der  Uterina  gefunden,  deren  Durchmesser  so  gross  war,  dass  sich  nicht 
mit  Bestimmtheit  angeben  Hess,  welches  Stück  der  Anastomose  der  einen  oder 
der  anderen  Schlagader  angehörte.  Das  Ovarium  wird  somit  wohl  von  beiden 
Arterien  sein  Blut  erhalten  können.  Merkwürdig  bleibt  es  immer,  dass  der  Uterus 
von  zwei  Seiten  her  (Arteria  uterina  und  tpermatica  interna)  sein  Blut  bezieht- 
Vielleicht  erklärt  sich  hieraus,  warum  die  Volumvergrösserung  des  Uterus  in  der 
ersten  Hälfte  der  Schwangerschaft  nur  den  Körper  betrifft ,  und  erst  gegen  das 
Ende  der  Gravidität  auch  den  Gcbärmutterhals  in  Anspruch  nimmt. 

e)  Die  Arteria  pudenda  communis,  gemeinschaftliche  Scham- 
arterie. Sie  geht,  wie  die  Arteria  glutaea  inferior,  durch  das  Foramen 
ischiadicum  majus ,  am  unteren  Rande  des  Musculus  piriformis  aus 
der  Beckenhöhle  heraus,  und  durch  das  Foramen  ischiadicum  minus 
wieder  dahin  zurück,  umgreift  somit  die  hintere  Fläche  des  Liga- 
mentum spinoso-sacrum ,  oder  die  Spina  ossis  isekii  selbst.  An  der 
inneren  Fläche  des  Sitzbeines  steigt  sie  eine  Strecke  weit  herab, 
krümmt  sich  aber  bald  nach  vor-  und  aufwärts,  steigt  in  der  Rinne 
zwischen  dem  Processus  falciformis  des  Ligamentum  tuberoso-sacrum 
und  dem  aufsteigenden  Sitzbeinast,  gegen  den  Schambogen  empor, 
und  theilt  sich  unter  diesem,  bevor  sie  das  Ligamentum  trianguläre 
urethrae  durchbohrt,  in  die  Arteria  profunda  und  dorsalis  penis 
(s.  clitoridis). 

Ihre  Aeste  sind  folgende: 

1.  Die  Arteria  haemorrhoidalis  media,  mittlere  Mastdarm- 
arterie. 

Ihr  Ursprung  fällt  noch  vor  den  Austritt  der  Arteria  pudenda  aus  der 
Beckenhöhle.  Sie  giebt  dem  Blasengrunde,  der  Prostata,  der  8cheide  Nebenäste, 
und  verzweigt  sich  vorzugsweise  in  der  vorderen  Wand  des  vom  Peritoneum  nicht 
mehr  umkleideten  Mastdarmendes,  wo  sie  mit  der  Haemorrhoidalu  superior  et  in- 
ferior anastomosirt. 

2.  2-3  Arteriae  haemorrhoidales  inferiores,  untere  Mast- 
darmarterien. 

Sie  entspringen  gleich  am  Eintritte  der  Pudenda  in  die  Beckenhöhle,  gehen 
schief  nach  innen  und  unten  durch  das  Cavum  itchio-reetaU  zu  den  Schliessmus- 
keln  und  zur  Haut  des  Afters.  Die  vorderste  von  ihnen  ist  beim  Seitenstein- 
schnitt  der  Verletzung  ausgesetzt,  wenn  der  erste  Hautschnitt  zu  weit  nach  hinten 
verlängert  wird.  Man  schont  dieses  Gefäss  ganz  sicher ,  wenn  man  den  Haut- 
schnitt in  der  Mitte  des  Abstandes  des  Tnher  i*chii  vom  After  enden  lässt. 

3.  Die  Arteria  perinei,  Dammarterie. 

Sie  durchbohrt  am  hinteren  Rande  des  Mutctdtu  trantvertiu  perinei  die 
Fatcia  perinei  propria,  wodurch  sie  oberflächlich  wird,  geht  über  dem  Mutcnlu» 
trantverttut  perinei  nach  vorn,  und  verliert  sich,  in  mehrere  Zweige  getheilt ,  an 
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der  hinteren  8eite  des  Hodensacks  (Arteriae  aerotalea  poateriore»),  bei  Weibern  am 
hinteren  Theile  der  grossen  Schamlippen  (Arteriae  lahialea  poateriorea).  Sie  {riebt 
zu  den  Muskeln  des  Mittelfleisches,  namentlich  dem  lachio-  und  liulbo-cavemotus, 
Aeste.  —  Gewöhnlich  erzeugt  sie  ,  während  sie  den  Trantverrtta  perinei  kreuzt, 
die  Arteria  tranaveraa  perinei ,  welche  die  Gegend  zwischen  After  und  Bulbus 
Urethra«  mit  ihren  Zweigen  versorgt.  Beim  Seitensteinschnitt  ist  sie  der  Ver- 
letzung ausgesetzt.  Sie  kann  auch  ein  selbstständiger  Ast  der  Pudenda  com- 
nutnü  sein. 

4.  Die  Artei  ia  bulbo-urethralis,  welche  den  Bulbus  urethrae,  und 
die  von  ihm  umschlossene  Urethraportion,  so  wie  die  Cowper'schen 
Drüsen  mit  Zweigen  versieht. 

5.  Die  Arteria  profunda  penis  (s.  clitoridisj  anastomosirt  immer 
mit  derselben  Arterie  der  anderen  Seite,  und  dringt,  von  innen  her, 
in  die  Wurzel  des  Schwellkörpers  ihrer  Seite  ein. 

Eine  für  das  Gelingen  des  Steinschnittes  höchst  gefälirliche  Abweichung 
der  Arteria  pudenda  eommunia  ist  jene,  wo  das  Gefäss  in  seinem  ganzen  Verlaufe 
in  der  Beckenhöhle  bleibt,  und  längs  der  Seite  des  Blasengrundes  und  der  Vor- 
steherdrüse, oder  diese  Drüse  durchbohrend,  zum  Gliede  aufsteigt  (Burns,  Ticde- 
mann,  Shaw).  Letzterem  starb  ein  Operirter  unter  den  Händen  durch  Verblu- 
tung. (Magaz.  d.  ausl.  Lit.  d.  Heilkunde.  Bd.  XI.) 

6.  Die  Arteria  dorsalis  penis  s.  clitoridis  legt  sich  in  die  Furche 
am  Rücken  des  Penis,  und  nimmt  mit  jener  der  anderen  Seite  die 
einfache  Rückenvene  des  Gliedes  zwischen  sich.  Sie  versorgt  die 
Glans  penis ,  und  anastomosirt  durch  penetrirende  Zweige  mit  den 
Ramificationen  der  Arteria  profunda  penis. 

Man  hat  sie  zuweilen  aus  der  Arteria  obturatoria,  nach  ihrem  Austritte  aus 
dem  Becken,  entspringen  gesehen.  Ich  habe  einen  Fall  vor  mir,  wo  sie  aus  der 
Arteria  pudenda  externa,  einem  Aste  der  Arleria  cruralis,  entsteht.  —  Friedloxcaky 
lieferte  interessante  Beiträge  zur  Angiologie  der  männlichen  Geschlechtsorgane, 
mit  besonderer  Berücksichtigung  der  Entstehung  gewisser  Anomalien  (Wiener 
akad.  Sitzungsberichte,  1868). 

7.  Im  Embryoleben  verlängert  sich  die  Arteria  hypogastrica 
zur  Umbilicalarterie ,  welche  alle  übrigen  Aeste  der  Hypogastrica 
an  Stärke  übertrifft,  und  an  der  Seite  der  Harnblase  zur  vorderen 
Bauchwand  aufsteigt,  an  welcher  sie  zum  Nabel  und  durch  diesen 
in  den  Nabolstrang,  Funiculus  umbilicalis,  gelangt. 

Nach  der  Geburt  obliteriren  die  Nabelarterien  vom  Nabel  angefangen  bis 
zur  UrsprungKstelle  des  ersten  Collateralastes  der  Hypogastrica  im  Becken  (Ar- 
teria  vetü-alu  superior),  und  werden  zu  bandähnlichen  Strängen,  Chordae.  umbili- 
calea  t.  Ligamenta  veaico-umbilicalia  lateralia ,  welche  entweder  bis  zum  Nabel 
reichen,  oder,  in  Folge  der  mit  der  Verwachsung  zugleich  auftretenden  Retraction 
der  Nabelarterie,  sich  nicht  bis  zum  Nabel  verfolgen  lassen.  Schreitet  die  Obli- 
teration  nicht  so  weit  vor,  oder  gedeiht  sie  nicht  bis  zum  vollkommenen  Ver- 
streichen des  Lumens,  so  wird  ein  Stück,  oder  die  ganze  Arteria  umt>ilicalia  bis 
zum  Nabel  wegsam  bleiben,  und  sich  an  der  Ernährung  eines  Bezirkes  der  vor- 
deren Bauchwand  betheiligen  können.    Ich  habe  an  der  Leiche  eines  1 '/jährigen 
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Kindes  diesen  Fall  getroffen.  Er  betraf  nur  die  rechte  Arteria  umbilicalis,  welche 
bis  einen  Zoll  vom  Nabel  für  die  Injectionsmasse  wegsam  blieb.  Die  rechte  Ar- 
teria epigattrica  inferior  war  sehr  schwach.  —  Es  ist  eigentlich  unrichtig,  die 
Arleria  umbilicalis  eine  Fortsetzung  der  Arteria  ht/pogai'i  i  a  zu  nennen.  Sie  ist 
in  der  That  vielmehr  eine  unmittelbare  Verlängerung  der  Arteria  iliaca  communis, 
und  steht  zu  der  Arteria  cruralis  und  hypogastriea  in  dem  Verhältnis»  des  Stam- 
mes zu  seinen  Acsten.  Erst  gegen  die  Zeit  der  Geburt  gewinnt  es,  wegen  stär- 
keren Auwachsens  der  Arteria  cruralis  und  der  Keekenzweige  der  Hypogastriea 
den  Anschein,  als  sei  die  Umbilicalis  eine  Fortsetzung  der  Hypogastriea.  —  Sehr 
selten  fehlt  der  Stamm  der  Ifypoyaslrica,  und  die  Aeste  desselben  entspringen  ein- 
zeln, jeder  für  sich,  aus  der  Iliaca  externa  (Zeitschr.  für  rat.  Med.  31.  Bd.).  Ich 
glaube  es  bei  sehr  jungen  Embryonen  immer  so  gefunden  zu  haben. 


§.  408.  Verlauf  der  Schenkelarterie. 

Die  Schenkelarteric,  Arteria  cruralis,  ist  der  äussere,  und 
zugleich  längere  Theilungsast  der  Arteria  iliaca  communis.  Sie  geht 
an  der  inneren  Seite  des  Psoas  major,  von  welchem  sie  durch  die 
Fascia  iliaca  getrennt  wird,  zur  Lacuna  vasorum  cruralium  herab, 
hat  die  Vena  cruralis  nach  innen  neben  sich,  und  gelangt  unter 
dem  Poupart'schen  Bande  zur  vorderen  Gegend  des  Oberschenkels. 
Eine,  durch  eine  Zwischenwand  gotheilte  Bindegewebsscheide,  Vagina 
vasorum  cruralium,  umschliesst  sie  und  die  Vena  cruralis.  Sie  zieht 
anfangs  durch  die  Fossa  ileo-pectiuea,  und  später  in  der  Furche 
zwischen  Vastus  internus  und  den  Sehnen  der  Adductoren,  bedeckt 
vom  Sartorius,  am  Schenkel  herab,  legt  sich  unter  der  Mitte  des 
Oberschenkels  vor  die  Vena  cruralis,  durchbohrt  die  Sehne  des 
grossen  Zuzichers  dicht  am  Sehenkolknochen,  und  gelangt  dadurch 
in  die  Kniekehle,  in  welcher  sie  anfangs  auf  der  hinteren  Fläche  des 
unteren  Endes  des  Schenkelbeins,  später  auf  der  Kniegelenkkapsel 
aufliegt,  dann  über  den  Musculus  pnpliteus  wegstreift,  unter  dem 
oberen  Rand  des  Solctis  in  die  tiefe  Schichte  der  Muskeln  an  der 
hinteren  Seite  des  Unterschenkels  eintritt,  und  sich  gleich  nach  diesem 
Eintritt  in  die  vordere  und  hintere  Schieubeinarterio  theilt. 

Die  Länge  des  von  der  Schenkelarterio  durchmessenen  Laufes 
erheischt  es,  drei  Stationen  desselben  zu  unterscheiden,  deren  erste 
sich  vom  Ursprung  des  Gefässcs  bis  zum  Austritt  unter  dem  Pou- 
part'schen Bande  erstreckt,  deren  zweite  vom  Poupart'schen  Bande 
bis  zur  Durchbohrung  der  Sehne  des  grossen  Zuziehers,  und  deren 
dritte  vom  Eintritt  in  die  Kniekehle  bis  zur  Thcilung  in  die  vor- 
dere und  hintere  Schienbeinarterie  reicht.  Die  auf  diese  Weise  fest 
bestimmten  Verlaufsstücke  der  Schenkelarterie  sind:  das  Bauch- 
stück, Schenkelstück,  und  Kniekehlenstück. 
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§.  409.  Aeste  des  Bauchstückes  der  Schenkelarterie. 

Das  Bauchstück  der  Schenkelarterie  wird  gewöhnlich  Arteria 
üiaca  externa  genannt.  Man  kennt  nur  zwei  bedeutende  Aeste 
desselben,  welche  einander  fast  gegenüber  von  der  inneren  und 
äusseren  Peripherie  des  Gefasses,  in  gleicher  Höhe  mit  dem  Liga- 
mentum Poupartii  entspringen,  weshalb  sie  auch  von  Einigen  den 
Aesten  der  eigentlichen  Schenkelarterie  zugezählt  werden.  Sie  sind: 

a)  Die  Arteria  epigastrica  inferior,  untere  Bauchdecken- 
arterie. Sie  entspringt  nicht  immer  in  gleicher  Höhe  mit  dem 
Ligamentum  Poupartii,  sondern  auch  etwas  tiefer  (selten  höher  schon 
im  Becken  aus  der  Iliaca  externa).  Sie  geht  anfangs  nach  innen, 
biegt  sich  dann  nach  oben,  und  erzeugt  somit  eine  Krümmung  mit 
oberer  Concavität,  welche  einwärts  von  der  Bauchöffnung  des  Leisten- 
kanals liegt,  und  sich  mit  dem  Vas  deferens  (bei  Weibern  mit  dem 
Ligamentum  uteri  rotundum)  kreuzt.  Da  ihre  fernere  Verlaufsrichtung 
nicht  vertical  nach  oben,  sondern  zugleich  schief  nach  innen  geht, 
so  erreicht  sie  bald  den  äusseren  Rand  des  Rectns  ahdominis ,  und 
steigt  auf  dessen  hinterer  Fläche  bis  über  den  Nabel  empor,  wo  sie 
der  aus  der  Arteria  mammaria  hervorgegangenen  Arteria  epigastrica 
mperior  begegnet  und  mit  ihr  anastomosirt.    Ihre  Zweige  sind: 

a)  Der  Hamm  anantomuticua  pubicu*.  Er  ist  unbedeutend,  entspringt  dort, 
wo  der  Stamm  der  Epigastrica  die  aufsteigende  Richtung  annimmt,  und  läuft  ein- 
wärt« zur  Schamfuge,  hinter  welcher  er  mit  demselben  Aste  der  anderen  Seite 
und  mit  dem  Hamm  anmtomotiem  pu/tiem  der  Arteria  obturatoria  seiner  Seite, 
eine  Verbindung  schliesst.  —  Es  leuchtet  ein  ,  dass  diese  Anastomose  zwischen 
den  Humis  pubici*  der  Epigastrica  und  Obturatoria,  die  Bediugung  und  somit  auch 
die  Erklärung  in  sich  enthält,  warum  der  Ursprung  der  Obturatoria  so  oft  auf 
die  Epigastrica  übertragen  erscheint. 

Ji)  Die  Arteria  »permatica  externa  dringt  in  den  Canalis  inguinati»  durch 
dessen  hintere  Wand  ein,  und  gleitet  an  der  vorderen  Fläche  des  Samenstranges 
bis  zum  Hoden  herab.  Sie  vertheilt  sich  jedoch  nicht  im  Ilodenpareuehym,  son- 
dern in  den  Scheidenhäuten  und  dem  Cremaster,  wird  deshalb  auch  Arteria  cre- 
mtuterica  genannt.  In«  weiblichen  Geschlechte  ist  sie  unbedeutend,  und  für  das 
Ligametitttm  uteri  rotundum  bestimmt.  Eine  Anastomose  derselben  mit  einem  Aste 
der  Arteria  uterina ,  welcher  gleichfalls  mit  dem  Ligamentum  uteri  rotuiulum  in 
den  Leistenkanal  eindringt,  wurde  früher  (§.  407,  B,  d)  erwähnt. 

y)  Viele  Hami  mmeularr*  für  den  Keetus  und  die  seitlichen  breiten  Bauch- 
muskeln. Sie  anastomosiren  in  letzter  Instanz  mit  den  Lnmbalarterien  und  den 
Zweigen  der  Arteria  circtimßexa  ilei. 

b)  Die  Arteria  circninflexa  ilei,  umschlungene  Darmbein- 
arterie.  Sie  läuft  unter  der  Verein igungsstelle  der  Fascia  iliaca 
mit  dem  hinteren  Rande  des  Poupart'schen  Bandes  nach  aus-  und 
aufwärts  gegen  die  Spina  anterior  mperior  des  Darmbeins,  und  zieht 
längs  der  inneren  Lefze  der  Crista  ossis  ilei  nach  hinten.    Sie  giebt 
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den  vom  Darmbeinkamm  entspringenden  Muskeln  Aeste,  und  ana- 
stomosirt  durch  diese  mit  den  Zweigen  der  Arteiia  ileo-lumbalis  und 
epigastrica  inferior.  —  Oefters  kommt  noch  eine  Arteria  circumßexa 
ilei  8uperßcicdi8  vor,  welche  dem  Leistenbande  folgend,  sich  als 
Hautast  ramificirt. 


§.  410.  Aeste  der  eigentlichen  Schenkelarterie. 

Das  Schenkelstück,  Arteria  cruralis  s.  femoralis,  reicht  von 
der  Austrittsstelle  unter  dem  Poupart'schen  Bande  bis  zum  Durch- 
gange durch  die  Sehne  des  grossen  Zuziehers.  Während  seines 
Laufes  durch  die  Fossa  ileo-pectinea  erzeugt  es  folgende  Aeste: 

1.  Ramuli  inguinales,  für  die  Lymphdrüsen  und  die  Haut  der 
Leistengegend. 

2.  Arteria  epigastrica  superficialis  s.  abdominalis  subcutanea 
Ilalleri.  Sie  durchbohrt  das  obere  Horn  des  Processus  falriformis 
der  Fossa  ovalis,  steigt  vor  dem  Poupart'schen  Bande  zur  Regio 
hypogastrica  hinauf,  und  verästelt  sich  in  der  Haut,  bis  zum  Nabel 
hinauf. 

3.  Arteriae  pudendae  externae,  äussere  Schamarterien.  Ge- 
wöhnlich finden  sich  zwei,  welche  über  die  Vena  cruralis  weg,  quer 
nach  innen  den  äusseren  Genitalien  zustreben. 

Die  obere  tritt  durch  die  Fovea  ovali»  hervor,  und  steigt  schief  nach 
innen  und  oben  zur  Schamgegend  hinan,  wobei  sie  sich  mit  dem  Samenstrange 
kreuzt  Die  untere  geht  über  den  Mutctdu*  peetineut  quer  nach  innen,  wird  von 
der  Portio  pectinea  fatciae  lata«  bedeckt ,  und  durchbohrt  diese  schliesslich,  um 
zu  den  äusseren  Genitalien  zu  kommen,  in  welchen  sich  beide  Pudendae  externae 
als  Hautarterien  des  Hodensacks  oder  der  grossen  Schamlippen  (Arteriae  »erotale* 
i.  labiale*  anteriore»)  auflösen. 

4.  Arteria  profunda  femoris,  tiefliegende  Schenkelarterie. 
Nachdem  sich,  wie  überall,  die  Kleinen  vorgedrängt  haben,  folgt 
zuletzt  der  stärkste  Ast  der  Arteria  cruralis  nach.  Im  Grunde  ge- 
nommen haben  wir  in  der  Profunda  femoris  die  eigentliche  Arterie 
des  Oberschenkels  vor  uns,  da  sie  alle  seine  Muskeln  ernährt, 
während  die  Fortsetzung  der  Arteria  cruralis,  welche  weiter  keine 
nennenswerthen  Zweige  an  die  Muskeln  des  Oberschenkels  abgiebt, 
die  Blutzufuhr  zum  Unterschenkel  leistet.  Ihr  Ursprung  befindet 
sich  1 — l'/2"  unter  dem  Poupart'schen  Bande.  Man  trifft  sie  ge- 
wöhnlich so  stark  an  Kaliber,  dass  sie  der  Fortsetzung  der  Arteria 
cntralis  wenig  nachgiebt.  Ihrem  Namen  zufolge  geht  sie  vor  dem 
Pectineus  in  die  Tiefe  zu  den  inneren  Schenkelmuskeln,  und  durch- 
bohrt zuletzt  den  Adductor  magnusf  nicht  weit  über  dem  Durchbruche 
der  Arteria  femoralis  durch  denselben  Muskel.    Die  Aeste,  welche 
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sie  erzeugt,  lassen  sich  als  umschlungene  und  durchbohrende 
rubriciren. 

a)  Umschlungene  Aeste,  Arteriae  circumßexae  femoris.  Sie 
entspringen  in  der  Regel  aus  dem  Anfangsstück  der  Profunda 
femoris,  und  zerfallen  in  eine  innere  und  äussere. 

«)  Die  Arteria  circumflexa  femorit  interna  ».  posterior  tritt  unter  der  In- 
sertion de«  vereinigten  Psoas  und  Iliacus  am  kleinen  Trochanter  nach  hinten, 
giebt  den  an  der  inneren  8eite  des  Oberschenkels  gelegenen  Muskeln  und  der 
Capsula  femorit  Zweige,  und  zerfällt  in  einen  auf-  und  absteigenden  Endast. 
Der  aufsteigende  sucht  zwischen  dem  Quadratut  femorit  und  Obturalor  externut 
die  Fotta  trochanterica  auf,  und  anastomosirt  mit  der  Arteria  glutaea  inferior  und 
circumflexa  externa.  Der  absteigende  Endast  gehört  den  langen  Muskeln  an 
der  hinteren  Seite  des  Oberschenkels. 

ß)  Die  Arteria  circumflexa  femorit  externa  t.  anterior  übertrifft  die  interna 
an  Stärke.  Sie  geht  unter  dem  Rectu»  femorit  nach  aussen,  schickt  den  an  der 
vorderen  und  äusseren  Seite  des  Oberschenkels  gelegenen  Muskeln  zahlreiche  auf- 
nnd  absteigende  Aeste  zu,  deren  einer  unter  dem  Vattut  externut  bis  zum  Knie 
herabreicht  (Ramut  mutculo-articularit) ,  durchbohrt  hierauf  den  Vattut  ex/emut 
hart  unter  dem  grossen  Trochanter,  und  gelangt  so  in  die  hintere  Gegend  de« 
Oberschenkels,  wo  ihre  Endäste  mit  der  Circumflexa  interna  und  den  Gesüssarterien 
auastomosiren. 

Die  häufigen  Variationen  der  Lage  der  Profunda  zum  Stamme  der  Cruralis 
(aussen,  hinten,  oder  innen  von  letzterer)  so  wie  die  damit  zusammenhängenden 
Ursprungsabweichungen  der  beiden  Circumßexae  hat  Srb  zum  Gegenstande  einer 
sehr  fleissigen  Detailuntersuchung  gemacht,  deren  Resultate  in  der  Oesterr.  Zeit- 
schrift für  prakt.  Heilkunde,  1860,  Nr.  1  und  2,  niedergelegt  wurden. 

b)  Durchbohrende  Aeste,  Arteriae  perforantes,  heissen  jene 
Muskelzweige  der  Profunda  femoris ,  welche ,  um  zur  Musculatur 
an  der  hinteren  Seite  des  Oberschenkels  zu  gerathen ,  die  Insertion 
der  Adductorensehnen  am  Oberschenkelknochen  durchbohren.  Sie 
machen  es  also  ebenso  wie  der  Hauptstamm  der  Arteina  cmralis, 
welcher  auch  eine  Arteria  perforans  wird,  indem  er  die  Sehne  des 
Adductor  magnus  durchbohrt,  um  in  die  Kniekehle  zu  kommen.  Die 
Arteriae  perforantes  geben  zu  dieser  Durchbohrung  gleichsam  das 
Vorbild.    Man  zählt  gewöhnlich  drei  Ajteriae  perforantes. 

Die  Perforant  prima  geht  unter  dein  kleinen  Trochanter  nach  rückwärts, 
und  theilt  sich  in  einen  auf-  und  absteigenden  Ast.  Der  aufsteigende 
versorgt  Antheile  des  Glutaeut  magnut  und  den  Quadratut  femorit,  und  anasto- 
mosirt mit  der  Arteria  glutaea  inferior,  und  der  Circumflexa  femorit  interna.  Der 
absteigende  giebt  Aeste  zu  den  Beugern  des  Unterschenkels,  dem  Adductor 
magnut,  dem  Schenkelknochen  (die  Arteria  mUritia  tuperior) ,  und  anastomosirt 
mit  der  Perforant  tecunda.  —  Die  Perforant  tecunda  und  tertia  durchbohren  tiefer 
unten  die  Sehne  des  Adductor  magnut.  Die  tertia  sendet  die  Art.  nutritia  inferior 
des  Schenkelknochens  ab.  Das  durch  so  zahlreiche  Astbildung  bedeutend  abge- 
schwächte Ende  der  Profunda,  durchbohrt  gleichfalls  die  Sehne  des  grossen  Ad- 
ductor, um  theils  mit  der  Perforant  tertia,  theils  mit  der  Circumflexa  genu  tuperioi 
interna  aus  der  Poplitea  zu  anustoniosiren.  Man  kann  somit  füglich  noch  ein« 
Perforant  quarta  zählen. 
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5.  Einige  unerhebliche  Rami  musculares. 

6.  Arteria  superficialis  genu  s.  anastomotica  magna,  oberfläch- 
liche Kniegelenkarterie.  Sie  entspringt  vor  dem  Durchtritte 
der  Arteria  cruralis  durch  die  Sehne  des  Addtictor  magnus ,  und 
mnss  somit  die  Astfolge  der  Arteria  cruralis  schliessen. 

Vor  der  Sehne  des  Adductor  magntu,  bedeckt  vom  Sartorius,  geht  sie  auf 
den  Condyltu  internus  femorfo  zu.  Ihre  daselbst  vorkommende  Anastomose  mit  der 
Arteria  circumßexa  mperior  interna  ans  der  Poplitea  verschaffte  ihr  den  Namen 
Ana*tomoti?a  magna.  Sie  löst  sich  im  liefe  artievlare  genu  auf,  unter  welchem 
Namen  wir  ein  auf  den  Gelenkenden  des  Schenkel-  und  Schienbeins  anfliegendes, 
weitmaschiges  Netz  »u  verstehen  haben,  an  dessen  Bilduug  auch  der  Jiamu*  mus- 
culo-artieulari*  der  Circumßexa  femoria  externa,  die  Perforant  quarta,  die  Orcum- 
flexae  genu  ans  der  Poplitea,  so  wie  der  Ramu*  recurren*  tUrialU  anterior  et  posterior 
Antheil  nimmt. 

§.  411.  Aeste  der  Kiüekehlenarterie. 

Das  Knickehlenstück  der  Schcnkelarterie ,  Arteria  pnplitea, 
liegt  am  Grunde  der  Kniekehle,  und  erstreckt  sich  vom  Eintritte 
der  Arteria  cruralis  in  die  Kniekehle,  bis  zur  Spaltung  in  die 
beiden  Schienbeinarterien  herab.  Die  Arteria  poplitea  erzeugt  zwei 
Arten  von  Acsten :  Muskel-  und  Gelenkarterien.  Erstero  versorgen 
die  Muskeln,  welche  die  Kniekehle  begrenzen.  Unter  ihnen  zeichnen 
sich  die  aus  einem  kurzen  gemeinschaftlichen  Stamme  hervorgehenden 
Arteriae  gastroenemiae  aus.  Die  Gelenkarterien  umgreifen  bogen- 
förmig die  Gelenkenden  der  im  Kniegelenk  zusamraenstossenden 
Knochen,  und  coneurriren  zur  Bildung  des  Rete  articulare  genu. 
Man  zählt  zwei  obere,  zwei  untere  und  eine  mittlere  Kniegelenk- 
arterie. 

a)  Die  beiden  Arteriae  articulare*  *.  circumßexae.  genu  mperior  es  werden  als 
grössere  externa,  und  kleinere  interna  unterschieden. 

b)  Die  beiden  Arteriae  articulare»  *.  eircumßejrae  genu  inferioren  verhalten 
sieh,  der  Stärke  mich,  verkehrt  wie  die  mperiorex.  Die  äussere  folgt  dem  Rande 
des  äusseren  Zwischenknorpels  des  Kniegelenks,  die  innere  krümmt  sieh  unter  dem 
Condyhu  tibiae  intemu*  nach  vorn. 

c)  Die  Arteria  artientationu  genu  metlia  *.  azygo»  (oft  ein  Ast  der  Arteria 
articu/arin  mperior  externa)  durchbohrt  das  Ligamentum  poplitmm  und  die  hintere 
Kapselwand,  und  verliert  sieh  in  den  Kreuzbändern  und  den  als  falsche  Bänder 
bekannten  Falten  der  Synovialmembran  des  Kniegelenks. 

§.  412.  Anomalien  der  Schenkelarterie  und  ihrer  Aeste. 

Abweichungen  der  Schenkelarterie  kommen  viel  seltener  vor, 

als  jene  der  Arteria  brachialis. 

Chirurgische  Wichtigkeit  beansprucht  jener  Fall  (Froriep'*  Notizen.  Bd.  34. 
pag.  45),  wo  die  Arteria  criirali*  als  Profunda  femori*  endigte.    Dagegen  kam  ein 
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starker  Ast  der  Arteria  hypogattrica  mit  dem  Xervu»  uehiadictu  in  die  Kniekehle 
hinab,  wo  er  die  Arteria  poplitea  vertrat-  Da  in  der  Regel  die  Arteria  glutaea 
inferior  dem  Nervus  Uchiadicus  einen  langen  und  feinen  Begleitungszweig  (Arteria 
eomt»)  mitgiebt,  so  sehe  ich  in  diesem  Falle  nur  eine  stärkere  Entwicklung  der 
Arteria  eomes.  —  Im  Musee  Clamar  zu  Paris  wird  ein  Präparat  von  Manec  auf- 
bewahrt, an  welchem  die  Arteria  crurali*  nur  die  Dicke  einer  Arteria  radial  i* 
besitzt,  und  in  den  Muskeln  an  der  vorderen  Seite  des  Hüftgelenks  endigt.  Auch 
in  diesem  Fall  war  es  die  Arteria  glutaea  inferior,  welche  sich  längs  des  Nervu* 
üchiadicu*  in  die  Poplitea  fortsetzte.  —  Ein  iibcrzähüger  Ast  der  Arteria  cruralu 
begleitet  die  Vena  taphena  major  bis  zum  Sprunggelenk  herab.  Er  wurde  bisher 
nur  einmal  gesehen.  (Zagor»ki,  Mem.  de  l'Acad.  de  St.  Fetersbmirg,  1809.)  —  Die 
Arteria  profumla  femori»  entspringt  in  seltenen  Fällen  in  gleicher  Ilöhe  mit  dem 
Poupart'schen  Baude,  selbst  Uber  demselben  (Otto,  Tie  de  mann).  Dieser  hohe 
Ursprung  kommt  nach  Tiedemaun  häufiger  bei  Weiberu  von  kleiner  Statur  als 
bei  Männern  vor.  Portal  sah  den  hohen  Abgang  der  Profunda  fenwrit  mit  hoher 
Theilung  der  Arteria  hrachiali»  vergesellschaftet.  (Anat.  m&l.  T.  III.  pag.  239.)  — 
Einen  schönen  Fall  von  hohem  Ursprung  der  Profunda  giebt  Zaaijer  (Nederl. 
Tijdschrift,  1866).  —  Prosector  Dr.  Friedlowsky  beschrieb  in  der  allg.  Wiener 
med.  Zeitung,  1867,  Nr.  13,  einen  Fall,  wo  die  Profunda  die  Schenkel-  und  die 
Saphenvene  nach  innen  umschlang ,  bevor  sie  in  die  Tiefe  eindrang.  —  Höchst 
selten  gehen  die  Zweige  der  Profunda,  einzeln  und  isolirt  aus  dem  Stamme  der 
CruralU  hervor,  wo  dann  natürlich  die  Profunda  fehlt.  Zuweilen  entspringt  eine 
oder  die  andere  Circumjiexa  femori»  nicht  aus  der  Profunda ,  sondern  aus  der 
Crurali*. 

Die  Theilungs8telle  der  Poplitea  in  die  vordere  und  hintere  Schienbeinarterie 
rückt  nie  so  hoch  an  den  Schenkel  hinauf,  wie  es  jene  der  Arteria  l/rachiali* 
so  häufig  am  Arme  zu  thun  pflegt.  Für  die  vordere  Schienbeinarterie  lässt  sich 
der  Grund  leicht  einsehen.  Sie  müsste  über  die  Streckseite  des  Knies  weglaufen, 
was  gegen  die  allgemeinen  Gesetze  des  Schlagaderverlaufes  wäre.  Ich  kenne  nur 
einen  Fall  (und  selbst  dieser  ist  nicht  hinlänglich  verbürgt),  wo  die  rechte  Arteria 
crurali*,  angeblich  dicht  unter  dem  Poupart'schen  Bande,  in  die  beiden  Schien- 
beinarterien zerfiel.  Sandifort,  Observ.  anat.  path.  Lib.  IV.  p.  97.  —  Zerfallen  der 
Schcnkelarterie  unter  dem  Ursprünge  der  Profunda,  in  zwei  Zweige,  welche  später 
wieder  zu  einem  einfachen  Stamiuo  confluiron,  wurde  von  Ch.  Bell  (Med.  u.  Phys. 
Journal,  Vol.  LVI.)  beschrieben. 


§.  413.  Verästlung  der  Arterien  des  Unterschenkels. 

Dio  Arteria  poplitea  theilt  sich ,  nachdem  sie  den  Musculus 
popliteus  überschritten,  und  sich  unter  den  oberen  Rund  des  Soleus 
begeben  hat,  in  die  vordere  und  hintere  Schienbeinarterie. 

a)  Vordere  Schienbeinarterie,  Arteria  tibialis  antica.  Sie 
tritt  durch  den  oberen,  vom  Ligamentum  interosseum  nicht  verschlos- 
senen Winkel  des  Spatium  interosseum  an  die  Vorderfläche  des 
Zwischenknochenbandes,  wo  sie  mit  dem  Nervus  tibialis  antictat 
zwischen  Musculus  tibialis  anticus  und  Extensor  digitorum  communis 
longus  (weiter  unten  zwischen  Tibialis  anticus  und  Extensor  hallucis) 
zum  Sprunggelenk  herabgleitet.  Etwas  über  dem  Sprunggelenk  verläset 
sie  das  Zwischenknochenband,  und  liegt  auf  der  äusseren  Fläche 
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des  Schienbeins  auf.  Am  Sprunggelenk  zieht  sie  durch  das  mittlere 
Fach  des  Ringbandes  zum  Fussrücken,  wo  sie  Arteria  dorsalis  pedis 
heisst,  oder  im  barbarischen  Style  pediaea,  da  ein  lateinisches  Wort 
nicht  mit  zwei  griechischen  Endsylben  verunglimpft  werden  soll 
(latino  capiti  cervicem  graecam).  Die  Arteria  dorsalis  pedis  lagert 
zwischen  den  Sehnen  des  Extensor  liallucis  lonqus  und  brevis,  schlägt 
die  Richtung  gegen  das  erste  Interstitinm  intermetatarseum  ein .  und 
biegt  sich  am  Beginn  desselben  in  den  Plattfuss  hinab,  um  mit  der 
Arteria  plantaris  externa,  einem  Entlaste  der  Arteria  filnalis  postic/i, 
im  starken  Bogen  zu  annstomosiren.  —  Aus  dem  Verlaufe  der 
Tibialis  antica  auf  dem  Fussrücken,  und  dem  Eindringen  derselben 
in  den  Plattfuss  durch  das  erste  Interstitinm  intermetatarseum,  ergiebt 
sich  die  Uebereinstimmung  derselben  mit  der  Arteria  radialis  des 
Vorderarms. 

Von  ihrem  Ursprünge  bis  zum  Fussrücken  sendet  sie  folgende 
minder  bedeutsame  Aeste  ab: 

«)  Zwei  r  ü  c  k  1  a  u  f  e  n  d  e  S  e  h  i e  D  b  e i  u  a  r  t e  r  i  e  u,  A rleriae  recurrente*  tikiales. 
Htm  Hete  artictdare  genu;  eine  vor,  die  andere  nach  geschehenem  Durchgang  zur 
vorderen  Seite  des  Zwischenknochenbandes.  —  £s)  10—20  namenlose  Muskel- 
liste von  geringem  Kaliber  für  die  Muskeln  an  der  vorderen  Seite  das  Unter- 
schenkels. —  y)  Zwei  vordere  Knöchelarterien,  Arteriae  maUeolarc*  anteriore*, 
eino  äussere  stärkere,  und  innere  schwächere.  Beide  umgreifen  die  Malleoli,  in 
deren  Periost  sie  eingewachsen  sind.  Sie  bilden  mit  den  hinteren  Knttehelarterien 
und  den  Fusswurzelschlagaderu,  die  Jietia  malleolaria. 

Am  Fussrücken  giebt  sie  ausser  einigen  unwichtigen  Zweigen 
zum  inneren  Fussrand,  die  Arteria  tarsea  und  metatarsea  ab. 

Die  Arteria  tarsea  entspringt  am  Collum  oder  Caput  tali,  lenkt 
unter  dem  Extensor  digitorum  communis  brevis  zum  äusseren  Fuss- 
rand ab,  verbindet  sich  nach  hinten  mit  der  Arteria  mafleolaris 
anterior  externa,  und  nach  vorn  mit  der  Arteria  metatarsea.  —  Die 
Arteria  metatarsea  zweigt  sich  am  Rücken  des  Os  scaphoideum,  oder 
auf  dem  ersten  Keilbein  von  der  Arteria  dorsalis  pedis  ab,  oder  besitzt 
einen  kurzen  Truncus  communis  mit  der  Arteria  tarsea.  Diese  Ur- 
sprungsvarianten werden  ihre  Verlaufsrichtung  am  Fussrücken  sehr 
beeinflussen,  und  deshalb  herrscht  viel  Verwirrung  in  den  Sagen 
über  sie.  Am  äusseren  Fussrand  fliesst  sie  mit  der  Arteria  tarsea 
bogenförmig  zusammen,  als  Arcus  pedis  dorsalis. 

Aus  der  Arleria  vxrtalaraea  entspringen,  bevor  sie  mit  der  Tamea  den  Arcus, 
pedi»  dorsulit  schiiesst:  1.  drei  Arteriae  interosseae  dorsales,  welche  im  zweiten, 
dritten  und  vierten  Interstitinm  der  Metatersusknocheo  nach  vorn  laufen,  und  sich 
in  zwei  Zweige  theilen,  welche  als  Arteriös  dijilales  pedis  dorsale»  die  einander 
zugekehrten  Flächen  der  '2.,  3.,  4.  und  6.  Zehe  bis  zur  ersten  Articulatio  inler- 
phalawjea  hin  versehen,  und  2.  eine  Arteria  diyitaiis  dorsalis  externa  für  die 
äussere  Seite  der  kleinen  Zehe.  Das  erste  Inlerstilium  inlerosseum  erhält  seine 
Aileria  interonea  dorsalis  aus  dem  Stemme  der  Arteria  dorsalis  pedi*,  bevor  sie 
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iu  die  Planta  eindringt  Sie  versorgt  nicht  nur  die  zugewendeten  Seiten  der  ersten 
und  zweiten  Zehe ,  sondern  auch  die  innere  Seite  der  ersten ,  theilt  sich  also  in 
drei  Arteriae  digitales  dorsale*,  während  die  übrigen  Arferiae  interosstae  dorsale» 
nur  in  zwei  Zweige  gabeln. 

Nach  Abgabe  dieser  Aeste  dringt  die  Arteria  dorsalis  pedis 
zwischen  den  Bases  des  ersten  und  zweiten  Metatarsusknochcns  in 
die  Planta,  wo  sie  sich  mit  der  Arteria  plantaris  externa  zum  tiefen 
Plattfussbogen  verbindet,  von  welchem  später. 

b)  Hintere  Schienbeinarterie,  Arteria  tibialis  postica,  wohl 
der  Stärke,  nicht  aber  der  Richtung  nach,  ist  sie  die  eigentliche 
Fortsetzung  der  Artena  poplitea.  Sie  läuft  mit  dem  Nervus  tibialis 
posticus,  welcher  an  ihrer  äusseren  Seite  liegt,  im  tiefen  Stratum 
der  Wadenmuskeln  auf  dem  Musculus  tibialis  posticus  und  Flexor 
diaitorum  longus  zum  Sprunggelenk  herab.  Hinter  dem  Malleolus 
internus  wird  sie  nur  durch  die  Haut  und  die  Fascia  surae  bedeckt. 
Unterhalb  des  Malleolus  internus  krümrat  sie  sich  an  der  inneren 
Fläche  des  Calcaneus  in  die  Planta  hinab,  und  zerfällt  unter  dem 
Ursprung  des  Abductor  hallucis  in  zwei  Eudäste  —  Arteria  plantaris 
externa  et  interna.  Ihr  stattlichster  Zweig  ist  die  Wadenbein- 
arterie, Arteria  peronea. 

Diese  entspringt  1 — 2  Zoll  unter  dem  Ursprünge  der  Arteria 
tibialis  postica ,  und  läuft  anfangs  mit  ihr  fast  parallel ,  und  nur 
durch  den  Nervus  tibialis  posticus  von  ihr  getrennt,  an  der  hinteren 
Seite  des  Wadenbeins  herab.  Hier  begegnet  sie  dem  Fleische  des 
Flexor  hallucis  longus.  In  diesem  oder  zwischen  ihm  und  jenem  des 
Tibialis  posticus,  wandert  sie  weiter,  giebt  allen  Muskeln  der  tiefen 
Wadenschicht  Zweige,  auch  eine  Arteria  nutriens  zur  Fibula,  und 
theilt  sich,  nachdem  sie  wieder  aus  dem  Fleischbauche  des  Flexor 
hallucis  longus  hervorgekommen,  oberhalb  des  äusseren  Knöchels  in 
die  Arteria  peronea  anterior  et  posterior. 

Die  anterior  durchbohrt  das  Ligamentum  interosseum  (daher  auch  Peronea 
perforans  genannt)  ,  nnd  hilft  mit  ihren  Aestchen  das  Rtle  malUolare  externum 
bilden.  Die  posterior  geht  hinter  dem  Malleolus  externus  zur  äusseren  Seite  des 
Calcaneus  herab,  wo  sie  ebenfalls  dem  liete  malleolare  externum  Zweigchen  mit- 
theilt und  sich  in  den  Weichtheilen  des  äusseren  Fussrandes  auflöst. 

Die  übrigen  Aeste  der  Tibialis  postica  sind: 

a)  Die  Arteria  nntritia  tibiae.  Sie  ist  die  grösste  aller 
ernährenden  Arterien.  Man  kann  doshalb  sagen,  dass  das  Schien- 
bein mehr  von  der  Markhöhle  aus,  als  vom  äusseren  Periost 
ernährt  wird,  und  versteht  es  zugleich,  warum  gerade  das  Schien- 
bein,  mehr  als  andere  Röhrenknochen,  von  Ostitis  centralis  be- 
fallen wird. 

ß)  Rami  musculares,  10—15. 

69* 
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•f)  Ein  nicht  ganz  constanter  Ramus  anastomoticns  zur  Ar- 
teria  peronea. 

Der  Ramua  anaatomotieua  entspringt  1  —  1'/,  Zoll  über  dem  inneren  Knö- 
chel au«  der  Tibiali*  po»tica  ,  und  geht  niemals  über ,  sondern  immer  unter  den 
Sehnen  der  tiefen  Wadenmuskeln  quer  zur  Arteria  peronea  herüber.  Richtiger 
sollte  man  sagen,  dass  der  Ramm  anaatomotieua  von  der  Peronea  zur  Tibialii 
pOfffad)  herüber  kommt,  als  umgekehrt;  denn  die  Uebersicht  einer  Reihe  von  In- 
jectionspräparateu,  welche  mir  hierüber  vorliegt,  zeigt  «s  augenscheinlich,  das*  die 
Tibiali»  poatica  unterhalb  eines  stärkeren  Ramua  anoatouioticua  dicker  wird,  wäh- 
rend sie  doch  dünner  werden  müsste ,  wenn  dieser  Ramua  von  ihr  abgegeben 
würde.  —  Hinter  dem  Sprunggelenk  folgt  öfters  noch  ein  zweiter,  viel  schwächerer 
Ramua  anaalomolicus ,  welcher  aber  nicht  unter,  sondern  immer  über  den  Sehnen 
der  tiefen  Wadenmuskeln  wegläuft. 

8)  Die  Arteriae  malleolares  posteriores,  eine  externa  und  interna, 
welche  mit  den  anterioribun  die  Retia  malleolaria  bilden. 

s)  Rami  calcanei  interni ,  welche  die  Haut  der  Ferse,  die 
Tarsalgelenke,  und  die  Ursprünge  der  kleinen  Muskeln  des  Platt- 
fusses  mit  Blut  versehen,  und  mit  den  Verzweigungen  der  Arteria 
peronea  posterior  das  Rete  calcanei  netzen  helfen. 

§.  414.  Arterien  des  Plattfusses. 

Wir  treffen  im  Plattfusse  die  zwei  Endäste  der  Arteria  tibialis 
postica  an,  welche  als  Arteria  plantaris  interna  und  externa  unter- 
schieden werden. 

Die  Arteria  plantaris  interna  ist  bei  weitem  schwächer  als  die 
externa,  und  lagert  zwischen  dem  Abductor  pollicis  und  Flexor 
communis  digitorum  brevis.  Es  gehen  aus  ihr  Rami  siiperßciales  und 
profundi  ab,  welche  die  Haut  und  die  Musculatur  am  inneren  Rande 
des  Plattfusses  versorgen.  Sie  verlängert  sich  öfters  in  die  Arteria 
dorsalis  interna  der  grossen  Zehe. 

Die  Arteria  plantaris  externa  geht  über  dem  Flexor  brevis 
digitorum  nach  aussen  gegen  die  Basis  metatarsi  quijifi,  und  lagert 
sich  zwischen  Flexor  hrevix  digiti  minimi  und  Caro  quadrata.  Sie 
erzeugt  kleine  Zweige  für  die  Haut  und  Muskeln  des  äusseren  Fuss- 
randes, und  sendet  zur  äusseren  Seite  der  kleinen  Zehe  die  Arteria 
digitalis  plantaris  externa.  Hierauf  krümmt  sie  sich  von  der  Basis 
des  fünften  Mittelfussknochons  weg  bogenförmig  in  der  Tiefe  der 
Fusssohle  nach  innen,  um  mit  der  Arteria  dorsalis  pedis,  welche  im 
ersten  Interstitium  interosseum  in  den  Plattfuss  eintrat,  zu  auasto- 
mosiren,  wodurch  der  Arctis  plantare  zu  Stande  kommt.  Dieser 
liegt  auf  den  Bases  der  Metatarsusknochen,  und  giebt  vier  Arteriae 
interosseae  plantares  ab,  welche,  wie  am  Darsum  pedis,  von  innen 
nach  aussen  abgezählt  werden.  Sie  senden  perforirende  Aeste  zwischen 
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den  Bases  ossium  tnetatarsi  nach  aufwärts  zum  Fussrücken,  wo  sie 
mit  den  Arteriae  interosseae  dorsales  anastomosiren. 

Jede  Arteria  inleroatea  plantarit  entspricht  einem  Iufer*titium  intero**eum, 
und  theilt  sich  an  dessen  vorderen»  Ende  gabelförmig  in  zwei  Arteriae  digitale* 
petli*  plantare*,  welche  für  die  einander  zugewandten  Seiten  je  zweier  Zehen  be- 
stimmt sind.  Die  Arteria  interos*ea  plantarit  prima  wird  sich  in  drei  Zweige  zer- 
spalten müssen,  damit  auch  die  innere  Seite  der  grossen  Zehe  eine  Arteria  digi- 
tali»  ptantari*  interna  erhalte.  Dass  es  im  Plattfuss  vier  lntero**euc  plantare*,  in 
der  Hohlhand  aber  nur  drei  lntero**e.ae  volar?*  giebt,  erklärt  Bich  wohl  aus  der 
Unbeweglichkeit  des  Metatarnt*  der  grossen  Zehe,  in  Vergleich  zur  Beweglichkeit 
des  Afelacarpu*  des  Daumens.  —  Das  übrige  Verhalten  der  Zehenarterien  weicht 
von  dem  Vorbilde  der  Fingerschlagadern  nicht  ab. 

Es  ergiebt  sich  aus  der  vergleichenden  Betrachtung  der  Arterien  des  Unter- 
schenkels mit  jenen  des  Vorderanus,  dass  die  Arteria  tibiali*  postica  die  Arteria 
ulnari*  der  oberen  Extremität ,  und  die  Peronea  die  Interottea  repräsentirt.  — 
Warum  am  Plattfuss  nur  ein  einfacher,  und  zwar  nur  ein  tiefliegender  arterieller 
Gefässbogen  vorkommt,  während  in  der  Hohlhand  noch  ein  hochliegender  hinzu- 
kommt ,  liesse  sich  auf  folgende  Weise  erklären.  Die  Concavität  des  Plattfusses 
nämlich  wird  weder  beim  Gehen,  noch  beim  Stehen,  in  ihrer  ganzen  Ausdehnung 
durch  Druck  iu  Anspruch  genommen ,  während  die  Hohlhand ,  beim  Umfassen 
runder  Korper  in  ihrer  ganzen  Fläche,  und  somit  auch  der  Area*  volari*  tublimi* 
in  seiner  ganzen  Länge  gedrückt  wird  (§.  402),  wobei  also  der  Arcit*  volari*  pro- 
fundus die  Blutzufuhr  zur  Mittelhand  und  zu  den  Fingern  zu  liefern  hat.  Der 
Plattfuss  hat  also  an  Einem  Aren*  hinlänglich  genug,  und  wird  dieser  Aren*, 
wenn  er  factisch  ein  tiefliegender  ist,  gar  nie  einer  Compression  ausgesetzt  sein 
können. 


§.  415.  Varietäten  der  Arterien  des  Unterschenkels. 

Der  Ursprung  der  Arteria  tibialis  antica  rückt  zuweilen  etwas 
hoher  an  die  Poplitea  hinauf,  aber  nie  über  die  Durchbohrungs- 
stelle der  Sehne  des  Adductor  magna».  Ein  tieferes  Herabrücken  der 
Theilungsstelle  der  Arteria  poplitea  in  die  Tibialis  antica  und  postica 
ist  nie  beobachtet  worden. 

Die  Stärke  der  Tibiali»  antica  steht  mit  jener  der  Tibialis 
postica  im  verkehrten  Verhältnisse,  sie  wird  somit  den  Arcus  plantaris 
entweder  allein,  oder  gar  nicht  bilden  können.  Sie  fehlt  auch  mehr 
weniger  vollkommen,  und  wird  durch  den  vorderen  Endast  der  Ar- 
teria peronea  (Peronea  perforans)  vertreten. 

Dieselben  Spielarten  bietet  auch  die  Arteria  tibialis  postica  dar. 
In  Fällen,  wo  sie  sehr  schwach  ist,  hilft  ihr  der  Ramus  anastomo- 
tictis  von  der  Prronea  ans,  um  die  zu  den  Plattfussverästlungen 
nöthige  Stärke  zu  gewinnen.  Fehlt  sie,  so  wird  sie  durch  die  Arteria 
peronea  ersetzt,  welche  sich  in  der  Gegend  des  Sprunggelenks  gegen 
den  inneren  Knöchel  wendet,  um  in  die  beiden  Arteriae  plantares 
überzugehen.    Ein   im  Sinus  tarsi  eingeschlossener   starker  Ver- 
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bindungszweig  zwischen  der  Arteria  tarsea  und  der  Tibialis  postica 
wurde  von  mir  beobachtet. 

Die  Varietäten  der  Arteria  peronea  betreffen  ihre  hohe  oder 
tiefe  Thcilung,  und  ihre  Stärke.  Fehlen  der  Arteria  peronea  ist  viel 
seltener,  als  jenes  der  Tibialis  postica.  Im  Breslauer  Museum  wird 
ein  solcher  Fall  aufbewahrt.  —  Wenn  man  ein  injicirtes  Arterienprä- 
parat des  Unterschenkels  aufmerksam  betrachtet,  fallt  es  auf,  dass 
nicht  die  stärkere  Arteria  tibialis  postica ,  sondern  die  schwächere 
Arteria  peronea  in  der  verlängerten  Richtung  der  Arteria  poplitea  liegt. 
Die  Peronea  muss  somit  als  die  eigentliche  Fortsetzung  der  Poplitea 
angesehen  werden,  woraus  sich  denn  auch  ihr  höchst  seltenes  Fehlen, 
und  ihre  Substitution  für  die  fehlende  Tibialis  postica  von  selbst 
ergiebt.  —  Wir  besitzen  3  Fälle,  in  welchen  die  Peronea  kein  Ast 
der  Tibialis  postica,  sondern  der  antica  ist.  Sie  entspringt  aus 
letzterer,  vor  ihrem  Durchtritt  durch  den  oberen  Winkel  des  Spa- 
tium  interosseunt. 

Ueb«T  Varietäten  der  Unterschenkelschlagadern  handelt  ausführlich  meine 
Schrift:  Ueber  normale  und  abnorme  VerhJiltuisse  der  Schlagadern  des  Unter- 
schenkels. Wien,  1864,  mit  10  Tafeln. 


C.  Venen. 

§.  4 IG.  Allgemeine  Schilderung  der  Zusammensetzung  der 

oberen  Hohlvene. 

Während  das  Arterienblut  durch  einen  einzigen  Hauptstamm 
aus  dem  Herzen  ausgetrieben  wird,  kehrt  das  Venenblut  durch 
zwei  Hauptstämme  zum  Herzen  zurück.  Diese  sind  die  obere  und 
untere  Hohlvene.  Das  Venenblut  aller  Organe  des  menschlichen 
Körpers  strömt  der  einen  oder  anderen  dieser  beiden  Venen  zu. 
Alles,  was  über  dem  Zwerchfell  liegt,  gehört  der  oberen,  was  unter 
dem  Zwerchfell  liegt,  der  unteren  Hohlvene  an.  Nur  das  Venen- 
blut der  Herzwand  gelangt,  mittelst  der  im  Stiletts  circularis  des 
Herzons  liegenden  Kranzvene  (Vena  coronaria  cordis)  direct  in  die 
rechte  Vorkammer. 

Würden  die  Venen  mit  den  Arterien  überall  gleiehen  Schritt 
halten ,  so  brauchte  man  nur  den  Stammbaum  des  arteriellen  Ge- 
fässsystems  umzukehren ,  seine  Aeste  zu  Wurzeln  zu  machen,  und 
die  Beschreibung  der  Venen  wäre  hiermit  abgethan.  Allein  die 
Venen  haben  stellenweise  andere  Verlaufs-  und  Verästlunersnormen, 
als  die  Arterien.  Diese  Differenzen  müssen  hervorgehoben  werden, 
während,  wo  die  Venen  mit  den  Arterien  übereinstimmen,  alles 
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Detail,  unter  Berufung  auf  die  bereits  bekannten  Verhältnisse  der 
Arterien,  übergangen  werden  kann. 

Die  obere  Hohl  veno,  Vena  cava  superior .  ist  der  obere 
Hauptstamni  des  venösen  Systems,  welcher  in  der  Brusthöhle,  rechts 
von  der  aufsteigenden  Aorta  liegt,  und,  vor  den  grossen  Gefässen 
der  rechten  Lunge  herabsteigend,  in  die  rechte  Herz  Vorkammer 
einmündet.  Der  obere,  hinter  dem  ersten  und  zweiten  Rippenknorpel 
liegende  Theil  des  Gelasses ,  wird  von  der  Thymus,  oder  deren 
Bindegewebsresten ,  bedeckt;  der  untere  ist  im  Herzbeutel  einge- 
schlossen, dessen  inneres  umgeschlagenes  Blatt  ihn  nur  unvollkommen 
(an  seiner  vorderen  und  seitlichen  Peripherie)  überzieht. 

Die  Vena  cava  superior  wird  hinter  dem  ersten  Rippenknorpel 
durch  den  Zusammenfluss  zweier  Venen  gebildet.  Sie  heissen  Venne 
innominatae  s.  anonyma*'.  Während  die  Cava  superior  zum  rechten 
Atrium  des  Herzens  herabsteigt,  nimmt  sie  an  ihrer  hinteren  Wand 
auch  die  unpaarc  Blutader  des  Brustkastens  (Vena  azygos)  auf. 

Die  Venae  innominatae  fuhren  das  Blut  vom  Kopf,  Hals,  und 
von  den  oberen  Extremitäten,  —  die  Vena  azygos  aus  den  Wänden 
des  Thorax  zurück. 

Jede  der  beiden  Venae  innominatae  wird  durch  den  Zusammen- 
fluss dreier  Venen  gebildet:  1.  Vena  jugulatns  communis,  2.  Vena 
jugnlaris  externa,  3.  Vena  subclavia.  Diese  Venen  vereinigen  sich 
hinter  der  Articulatio  sterno-clavicularis.  Die  Vena  anonyma  dextra 
steigt  vor  der  Arteria  anonyma  senkrecht  herab,  ist  kürzer  als  die 
sin  ist  ra ,  welche  fast  horizontal  hinter  dem  Manvbriwn  sterni,  und 
vor  den  grossen  Aesten  des  Aortenbogens,  nach  rechts  hinübergeht. 
Bald  nach  Vereinigung  der  drei  genannten  Venen  nimmt  der  Stamm 
der  Vena  anonyma  (/extra  und  sinistra  noch  1.  die  Venae  vertebrales 
(die  linke  Anonyma  auch  die  Vena  thyreoidea  ima),  2.  einige  Venen 
des  Brustkastens  (  Venae  mammariae  internae  et  infercostalet  supiriores), 
und  3.  die  aus  dem  vorderen  Mittelfellrauine  aufsteigenden  Venae 
thymicae,  pericardiacae,  phrenicae  superiores,  und  mediastinicae  ante- 
riores auf. 

Die  Vena  jugnlaris  communis  erstreckt  sich  von  der  Bildungs- 
stätte der  Vena  anonyma  bis  in  das  Triganum  cervicale  superiu* 
hinauf,  bildet,  entsprechend  «lein  Zwischenräume  der  beiden  Ur- 
sprungsköpfe des  Kopfnickers,  eine  besonders  auf  der  rechten  Seite 
ansehnliche  Erweiterung  (Bulbus  venae  jugnlaris  inferior),  liegt  an 
der  äusseren  Seite  der  Carotis  communis,  nimmt  sehr  oft  die  Vena 
thyreoidea  superior  mit  der  Vena  lanjngea  auf,  und  wird  in  gleicher 
Höhe  mit  der  Theilungsstelle  der  Carotis  communis  durch  die  Ver- 
einigung der  Vena  jugnlaris  cerebral  is  s.  interna  und  der  Vena 
facialis  communis  gebildet. 
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Viele  Autoren  behandeln  die  Vena  jugulari*  communi*  noch  als  Jugulari» 
interna,  und  nennen  Jugulari*  communi*  das  kurze  Endstück  derselben,  unterhalb 
der  Aufnahme  der  Jugulari*  externa.  —  Alle  bisher  angeführten ,  in  das  System 
der  oberen  Hohlvene  einmündenden  Blutadern  sind  klappenlos,  mit  Ausnahme  der 
Vena  jugulari*  communi«,  welche  unterhalb  des  Bulbus ,  eine  einfache  oder  dop- 
pelte Klappe  besitzt,  deren  Varietäten  Grub  er  (Abhandlungen  aus  der  med.  chir. 
Anatomie.  Berlin,  1847,  pag.  31)  beschrieb.  Das  Ansehwellen  und  Abfallen  de« 
Bulbus  inferior  der  Vena  jugulari*  communi*  bei  angestrengter  Respiration  lässt 
sich  bei  mageren  Individuen  sehr  deutlich  beobachten.  —  Ueber  die  Erweiterung 
(Sinus)  und  die  Klappen  der  Kranzvene  des  Herzens,  so  wie  über  Dnplicität  der 
oberen  Hohlvene  handelt  W.  Gruber,  in  den  Mem.  de  l'Acad.  Impcr.  des  Sciences 
de  8t.  Petersbourg.  VII.  Serie,  Tome  VII.  N.  2.  —  Selten  kommen,  wegen  feh- 
lender Vereinigung  der  Venae  anonymae ,  zwei  obere  Hohlvenen ,  und  deshalb 
keine  eigentlichen  Anonymae  vor.  Die  linke  Hohlvene  krümmt  sich  in  diesem 
Falle  um  die  hintere  Wand  der  linken  Herzvorkammer  zur  unteren  Wand  der 
rechten,  in  welche  sie,  zugleich  mit  der  Vena  coronaria  cordis  einmündet.  Die 
hieher  gehörigen  Beobachtungen  sind  bei  Otto  (Patholog.  Anat.  pag.  347)  und 
E.  H.  Weber  {Hildehrandt'a  Anat.  3.  Bd.  pag.  261)  gesammelt. 

Es  folgt  in  den  nächsten  Paragraphen  die  Beschreibung  der  wichtigeren 
Zweige  der  Venae  anonymae  von  den  entlegeneren  angefangen ,  also  dem  Blut- 
laufe entsprechend. 

§.  417.  Innere  Drosselvene  und  Blutleiter  der  harten 

Hirnhaut. 

Die  innere  Drosselvene,  Vena  jugulari s  interna  s.  cerebralis, 
sammelt  das  Blut  aus  dem  Gehirn,  aus  den  häutigen  Hüllen  des- 
selben, su  wie  aus  der  Diploe  der  Schädelknochen.  Sie  tritt  aus  dem 
Foramen  jugulare ,  in  welchem  sie  eine  der  Fossa  jugulari*  ent- 
sprechende Anschwellung  (Bulbus  venae  jugnlaris  superior)  bildet, 
hervor,  und  nimmt,  während  sie  an  der  Seitenwand  des  Pharynx 
bis  zu  ihrer  Vereinigung  mit  der  Vena  facialis  communis  herabsteigt, 
die  aus  dem  Plexus  venosus  phari/ngeus  stammenden  Venae  pharyngeal 
und  öfters  eine  unansehnliche  Vena  lingualis  auf.  Im  Foramen  jugulare 
hängt  sie  mit  dem  queren  Blutleiter  der  harten  Hirnhaut,  und  durch 
diesen  mit  allen  übrigen  Blutleitern  zusammen. 

Blutleiter  (Sinus  dttrae  matris)  sind  venöse  Hohlräume  zwi- 
schen den  Blättern  der  harten  Hirnhaut.  Sie  werden  an  ihrer 
inneren  Oberfläche  mit  einer  Fortsetzung  der  inneren  Haut  der 
Drosselvene  ausgekleidet,  in  welch'  letztere  sie  alle  übergehen.  Die 
Blutleiter  haben,  wie  die  Venen  der  harten  Hirnhaut,  keine  Klappen. 

Die  Sache  lässt  sich  auch  so  ausdrücken,  dass  die  Drosselvene,  nachdem 
sio  in  die  Schädelhöhle  eingetreten ,  ihre  äussere  und  mittlere  Haut  verliert,  nur 
die  innere  behält,  und  der  Abgang  der  ersteren  durch  die  Lamellen  der  harten 
Hirnhaut  ersetzt  wird.  Da  nun  diese  Lamellen  starr  sind,  und  selbst  von  den 
Schädclknochcn  gestützt  werden,  können  die  Sinus  weder  eine  namhafte  Erwei- 
terung dnreh  Blutüberfüllung  erleiden,  noch  beim  Querschnitt  collabiren.  Streng 
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genommen  besitzen  alle  Venen  der  harten  Hirnhaut ,  nicht  hlos  die  8inus  der- 
selben, diesen  anatomischen  Charakter.  Die  Venen  der  harten  Hirnhaut  sind  dem- 
nach ebenfalls  Sinns.  Man  unterscheidet  jedoch  beide  dadurch  von  einander, 
dass  die  eigentlichen  Sinus  der  harten  Hirnhaut  beim  Durchschnitt  nicht  zu- 
sammenfallen,  die  Venen  dagegen  collabiren.  Beachtet  man  diesen  Unterschied 
nicht,  so  ist  die  Verwechslung  von  Sinns  nnd  Venen  der  harten  Hirnhaut  sehr 
leicht,  und  viele  Autoren  führen  als  Sinus  an,  was  von  anderen  als  Vene  ge- 
nommen wird,  wie  z.  B.  der  Sinus  falciformia  minor. 

Die  Blutleiter  sind  theils  paarig,  theils  unpaar. 

1.  Der  grösste  unpaare  Sinus  liegt  vor  der  Protuberantia  occi- 
pitfdis  interna,  zwischen  den  Blättern  des  Tentorinm  cerebeUL  Da  er 
mit  den  anderen  Blutleitern  direet  oder  indirect  zusammenhängt, 
wird  er  Confluen*  siuunm  s.  Torcular  Herophili  genannt. 

2.  Der  quere  Blutleiter,  Sinta  transversns.  Er  ist  paarig, 
geht  also  beiderseits  vom  Torcular  hervor,  läuft  am  hinteren  Rande 
des  Tentorium  quer  nach  aussen,  und  krümmt  sieh,  in  seinem 
ganzen  Verlaufe  dicht  am  Knochen  anliegend,  über  den  Warzen- 
winkel des  Scheitelbeins,  die  Pars  mastoidea  des  Schläfebeins,  und 
die  Pars  condyloidea  des  Hinterhauptbeins,  in  den  für  ihn  bereit 
gehaltenen  Furchen,  zum  Foramen  jngidare  herab,  wo  er  in  den 
Bulbus  superior  venae  jugularis  übergeht.  Zwei  Emissaria  Santorini, 
«las  eine  durch  das  Foramen  mustoideum ,  das  andere  durch  das 
Foramen  condyloideum  posterius,  führen  aus  ihm  zu  den  äusseren 
Schädclvenen.  Je  kleiner  das  Foramen  jugulare,  desto  grösser  sind 
diese  Emissaria. 

3.  Der  obere  Sichelblutlciter,  Sinus  falciformis  major  s. 
longitudinalis  superior.  Er  liegt  im  oberen  Rande  des  Sichel fortsatzes 
der  harten  Hirnhaut,  erweitert  sich  von  vor-  nach  rückwärts,  hängt 
am  Foramen  cnecum  mit  den  Venen  der  Nasenhöhle  zusammen,  und 
geht  nach  hinten  und  unten  in  den  Conjiuens  siuuum  über.  Fibröse 
Bälkchen  ziehen  im  Inneren  desselben  von  einer  Seitenwand  zur 
andern.  Emissaria  Santorini  treten  von  ihm  durch  die  Foramina 
parietalia  zu  den  äusseren  Schädelvenen. 

Sehr  oft  mündet  der  Sinus  falcifoniiu  major  nicht  in  den  Conßucn* ,  son- 
dern geht  unmittelbar  in  den  rechten  Sinux  tranavermin  über.  Hieraus  erklärt  sich 
die  auffallende  Weite  des  rechten  Foramen  jugulare. 

4.  Der  untere  Sichelblutleiter,  Sinus  falciformis  minor  s. 
inferior,  vorläuft  im  unteren  scharfen  Rande  der  Sichel,  und  geht 
in  den  folgenden  über. 

5.  Der  gerade  Blutleiter,  Sinns  rectus  s.  perpendicularis 
liegt  in  der  Ucbergangsstello  der  Ilirnsiehcl  in  das  Zelt  des  kleinen 
Gehirns,  und  entleert  sich,  schräg  nach  hinten  absteigend,  in  den 
Conßneus  sinuum.  ■—  .'}.,  4.  und  5.  sind  unpaar. 
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6.  Der  paarigo  Zellblutleiter,  Sinns  cavernostts,  liegt  an 
der  Seite  der  SeUa  turcica,  erhält  seinen  Namen  von  den  fibrösen, 
vielfach  durchkreuzten  Bälkchcn,  welche  seinen  Hohlraum  in  jeder 
Richtung  durchsetzen,  und  schliesst  die  Carotis  interna  nebst  ihrem 
sympathischen  Geflecht,  so  wie  den  Nervus  abducens  ein.  Nach  vorn 
und  aussen  längs  des  hinteren  Randes  des  kleinen  Keilbeinflügels 
zieht  sich  eine  Verlängerung  desselben  als  Sinus  alae  parvae  hin. 

Beide  Zellblutleiter  hängen  durch  zwei  Verbindungskanäle  zu- 
sammen, welche  vor  und  hinter  der  Hgpophysis  cerebri  die  SelUt 
turcica  umgreifen.  Sie  sind  entgegengesetzt  bogenförmig  gekrümmt, 
und  werden  zusammen  als  Sinus  circularis  Ridlei  erwähnt. 

Nach  Kektorzik's  schöner  Entdeckung  erstreckt  sich  eine  die  Caroti»  in- 
terna einschliessende  Verlängerung  des  Sinus  cavernosus  durch  den  Canalis  caroticus 
nach  abwärts,  und  verbindet  sicli  ausserhalb  des  Schädels  mit  den  in  der  Zellhaut 
der  Carotis  verlaufenden  Venen  (Sitzungsberichte  der  kais.  Akad.  1858).  —  Nach  den 
Untersuchungen  von  Englisch  findet  sich  eine  constante  Verbindung  des  Sinus 
cavernosus  mit  dem  gleich  zu  erwähnenden  Sintis  petrostis  inferior  ausserhalb  des 
Schädels  (Sitzungsberichte  der  kais.  Akad.  1863). 

7.  Der  obere  Felsen blutleiter,  Sintis  petrosus  superior,  ent- 
springt aus  dem  Sinus  cavernosus,  und  zieht  am  oberen  Rande  der 
Felsenbeinpyramide  zum  Eintritte  des  Sinus  trausversus  in  die  Fossa 
sigmoiden  des  Schläfebeins. 

8.  Der  untere  Felsenblutleiter,  Sinus  petrosus  inferior, 
liegt  zwischen  dem  Clivus  und  der  Pyramide,  und  geht  aus  dem 
Sinus  cavernosus  zum  Bulbus  venae  jugularis,  häufiger  aber  zur  Vejut 
jugularis  interna  unterhalb  dem  Foramen  jugidare.  —  7.  und  8.  sind 
ebenfalls  paarig. 

Ein  der  Sutura  peiroso-s<juamo*a  entlaug  laufender  Sinns,  verbindet  die 
durch  das  Poromen  spinosum  passirenden  Venae  meningeae  mediae  mit  dem  Sinus 
tratuversu*.  Von  ihm  gelaugt ,  durch  das  im  §.  93  erwähnte  anomale  Foramen 
jugutarc  spurium  (Luschka),  ein  Emissarium  in  die  Vena  jugularis  externa. 

9.  Der  Hinterhauptblutleiter,  Sinus  occipitalis ,  besteht 
eigentlich  aus  mehrfachen,  das  grosse  Hinterhauptloch  umgebenden, 
und  vielfach  unter  einander  communicirenden  Venenkanälen  der 
Dura  mater. 

Er  hat  für  das  Hinterhauptloch  dieselbe  Bedeutung,  wie  die  im  §.  341,  b), 
und  in  der  Notiz  zu  §.  420  erwähnten  Plexus  venosi  spinales  für  den  Rückgrat«- 
kanal ,  und  communicirt  vielfältig  mit  den  beiden  Sinus  petrosi  inferiores,  so  wie 
auch  mit  der  Einmündungsstelle  des  Sinus  transversa  in  den  Confluens ,  durch 
zwei  im  Procesmu  falriformis  minor  aufsteigende  Verbindungswege. 
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§.  418.  Venen,  welche  sich  in  die  Sinus  durae  matris 

entleeren. 

Die  Blutleiter  der  harten  Hirnhaut  sammeln  das  Blut  a)  aus 
den  Venen  des  Gehirns,  b)  aus  den  Hirnhäuten,  e)  aus  der  Diploe 
der  Schädelknochen ,  und  d)  theilweise  aus  den  Organen  des  Ge- 
sichtes, des  Geruches,  und  des  Gehörs. 

a)  Die  Gehirnvenen,  Venae  cerebrales,  tauchen  theils  zwi- 
schen den  Windungen  des  Gehirns  auf,  theils  treten  sie  durch  die 
natürlichen  Zugänge  der  Gehirnkammern  an  die  Oberfläche. 

Sie  lassen  sich  folgendermassen  übersichtlich  zusammenstellen  : 

a)  Die  Venae  cerebrale*  $uperiore»  aus  beiden  Hemisphären  entleeren  sich 
in  den  Sinti*  longitudinali*  tuperior,  dessen  Seitenwand  sie  in  schief  nach  vom 
gebender  Richtung  durchbohren. 

ßf  Die  Vena  cerebri  magna  *.  Oaleni,  welche  ihre  Wurzeln  in  der  Tela 
choroidea  »uperioi  sammelt,  und  durch  den  Querschlitz  zum  Sinu*  perpentliculari* 
geht.  Die  ansehnlichste  Wurzel  der  Vena  cerebri  magna  ist  die,  längs  der  Stria 
eornea  hinziehende  Vena  terminale.  —  Bevor  die  Vena  magna  sich  in  den 
Sinn*  perpendiculari*  entleert,  nimmt  sie  die  von  den  Organen  der  Gehirubasis 
entspringende,  und  sich  um  den  Feduncultu  cerebri  uacli  üben  schlagende  Vena 
boMilari*  Ro$enthalii  auf.  (Ro*enlhal ,  de  intimis  cerebri  veuis,  im  VI.  Baude  der 
Acta  acad.  Leop.  Carol.) 

f)  Die  Venae  cerebrale*  inferiore*,  von  der  unteren  Fläche  des  grossen 
Gehirnes  abgehend,  entleeren  sich  in  die  nächsten  Sinuae,  —  die  vorderen  in  den 
Sinn*  cavernoitt*,  die  mittleren  in  den  Sinn*  pelmtus  tuperior,  die  hinteren  in 
den  Sinu*  tranavertu*.  Aus  dem  C'liiasma,  Tuber  cinereutn,  dem  Gehirnanhang, 
dem  Trichter,  und  der  Subttanlia  per/orata  media,  gehen  dio  kleinen  Venen  zum 
Sinn*  circulnri*  liidtei.  Die  grösste  Vena  cerebral!*  inferior  ist  die  Vena  Joanne 
Syloii.    Sie  gebt  zum  Zellblutleiter,  oder  zum  Sinus  afae  purvae. 

5)  Die  Venae  cerel>elli  auperiore*  entleeren  sich  in  den  Sinn*  perpendicu- 
faria,  und 

z)  die  Venae  cerehclli  inferiore*  (von  Pon*  Varoli,  der  Medulla  oblongnta, 
und  der  unteren  Fläche  des  kleinen  Gehirns  kommend»  in  den  Sinu*  pelroaua 
inferior,  tranaverana,  und  orripituti*. 

b)  Die  Ilirnhautvonen ,  Venne  mettingeae,  worden  sich  in 
die  ihnen  zunächst  liegenden  Blutleiter  entleeren.  Die  immer  doppelte 
Vena  menimjea  media  ergiesst  sich  theils  in  den  Sintis  cavernosus, 
theils  verlässt  sie  die  Schädelhöhle  durch  das  Foramen  spinosum 
(auch  ovale),  um  sich  in  den  IHexus  maxillaris  internus  zu  entleeren. 

c)  Die  Venen  der  Diploe  stellen  weite,  Mos  aus  der  inneren 
Venenhaut  gebildete,  die  Diploe  in  verschiedenen  Richtungen  durch- 
ziehende Kanäle  dar.  Sie  entleeren  Bich  theils  in  die  Sinus  durae 
matris ,  theils  in  die  äusseren  Schädclvencn.  Bresehet,  dein  die 
Wissenschaft  ihre  genauere  Kenntniss  verdankt,  unterscheidet  : 
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§.  418.  Venen,  welche  eich  in  die  Sinus  dura« 


a)  Eine  Vena  diploetiea  frontalis,  welche  im  Stirnbein  sich  verzweigt,  und 
ihren  Stamm  durch  ein  Löchelchen  an  der  Incitura  supraorbitalis  zur  gleichge- 
nannten  Vene  treten  lägst. 

Eine  Vena  diploetiea  temporali»  anterior  et  posterior.  Die  anterior  mündet 
durch  eine  Oeffnung  in  der  äusseren  Fliehe  des  grossen  Keilbeinflügels  in  die 
Vena  temporalis  profunda,  oder  sie  entleert  sich  in  den  Sinnt  alae  parvae.  Die 
posterior  gehört  dem  Scheitelbein  an.  Sie  mündet  am  Angulus  mastoidens  in  den 
Sinus  transversa*,  oder  in  eine  äussere  Schädelvene. 

y)  Eine  Vena  diploetiea  occipUaHs,  welche  in  «1er  Gegend  der  Linea  semi- 
ciicularis  inferior  in  die  Hinterhauptvene ,  oder  nach  innen  in  den  Sinus  oeeipi- 
tatis  übergeht. 

Ausführliches  giebt  (j.  Bleichet,  im  13.  Bande  der  Acta  acad.  Leoj». 
Carol.  —  In  der  Wurzel  des  .Jochfortsatzes  kommt  ein  anomales  Foramen  vor, 
welches  au  einem  Kopfe  unserer  Sammlung  fast  8'"  Durchmesser  hat.  Es  führt 
in  die  Diploe  des  Schläfeknochens,  und  communicirt  durch  einen  schräg  auf- 
steigenden Kanal  mit  dem  Sülms  meningeus  der  Schuppe.  Dasselbe  läsat  eine 
Vena  diploetiea,  zur  Vena  facialis  posterior  austreten.  Bei  vielen  Säugethieren 
existirt  es  als  Norm,  und  wird  von  den  Zootomeu  ab«  Meatus  temporalis  be- 
zeichnet. —  Die  Venen  der  Gruppen  a),  b)  und  cj  besitzen  in  ihren  Wandungen 
keine  contractilcn  Elemente. 

d)  Von  den  Venen  der  Sinnesorgane  sind  die  Venat  audi- 
tivae  internae,  welche  durch  den  Meatus  auditorhts  internus  und  den 
Aquaeductus  vestibuli  aus  dem  Gehörlabyrinth,  und  durch  die  Fissur» 
petroso-sqnamosa  aus  der  Trommelhöhle  hervorkommen ,  sehr  unbe- 
deutend, und  die  zum  Anfang  des  Sinus  longitudinalis  superior  an  der 
Crista  (jalli  tretenden  Venae  nasales  wo  möglich  noch  unansehnlicher 
(nach  Theile  nur  bei  Kindern  nachweisbar). 

Die  Vena  Ophthalmien  dagegen  ist  ein  stattliches  Gefass,  und 
stimmt  mit  den  Verästlungen  der  Arteria  Ophthalmien  im  Wesent- 
lichen überein.  Sit;  beginnt  am  inneren  Augenwinkel,  wo  sie  mit 
der  vorderen  Gesichtsvene  unastomosirt ,  und  mit  den  Venen  des 
oberen  und  unteren  Augenlides  Verkehr  unterhält,  zieht  an  der 
inneren  Augenhöhlenwand  nach  hinten ,  geht  aber  nicht  durch  das 
Foramen  opticum,  sondern  durch  die  Fissura  orbitalis  superior  in  die 
Schädelhöhle,  und  entleert  sich  in  den  Sinns  cavernosus. 

Die  Venen,  welche  durch  die  Vena  Ophthalmien  zusammengefasst  werden,  sind: 

a)  Die  Vena  frontalis,    Sic  geht  nach  meinen  Beobachtungen  eben  so  oft 
in  die  Vena  facialis  anterior  über,  als  in  die  l'ena  Ophthalmien. 
ß)  Die  Vena  sacci  laeri/malis. 
v)  Die  Venae  museulares  der  Augenmuskeln. 

5)  Die  Venae  ciliares.  Sie  zerfallen,  wie  die  Arterien,  in  vordere  und 
hintere,  und  letztere  wieder  in  lange  und  kurze.  Die  hinteren  kurzen 
Venae  ciliares,  deren  4  vorkommen,  entwickeln  sich  aus  vielen  (15 — 20)  strahlen- 
förmig uud  etwas  gebogen  convergirenden ,  grösseren  Choroidealvenen  (Wirbel- 
venen, Venae  vortieosae),  welche  an  der  äusseren  Fläche  der  Choroidea  zu 
grösseren  Stämtncheu  zusammentreten.  Sie  durchbohren  die  Sclerotica  hinter  ihrem 
grössten  Umfang,  um  sich  entweder  in  Muskclvcnen  oder  (die  innere  in  der  Regel) 
in  den  Stamm  der  Vena  Ophthalmia  zu  entleeren. 
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s)  Die  Vena  ylandulae  larrymali». 
\)  Die  Vena  centralis  retinae. 

r\)  Die  Vena  Ophthalmia  inferior.  Sie  wird  durch  einige  untere  Augen- 
muskelvenen, Blendungsvenen ,  und  einen  Verbindungszweig  mit  der  Vena  infra- 
orbitalis  gebildet,  und  entleert  sieh  entweder  in  die  Augenvene,  oder  auch  selbst- 
ständig in  den  Sinus  cavernosus. 

J.  G.  Walter,  de  venia  oculi.  Berol.,  1778.  —  Eine  »ehr  schätzenswerthe 
Arbeit  über  die  Orbitalvenen,  und  ihren  Zusammenhang  mit  den  oberflächlichen 
Venen  des  Kopfe«,  verdanken  wir  Herrn  E.  Sesemann  (Arch.  für  Anat  und 
Physich  1869). 

§.  419.  Gemeinschaftliche  Gresichtsvene. 

Die  gemeinschaftliche  Gesichtsvene,  Vena  facialis  com 
mnnis,  bildet  einen  xf%"—\"  langen  Stamm,  welcher,  von  seiner  Knt- 
leerungsstelle  in  die  Vena  jugularis  interna  angefangen,  durch  das 
Trigonum  cervicale  sup.  schräge  nach  oben  gegen  den  Angulus  niaxillae 
inferioris  verläuft.  Auf  diesem  Wege  nimmt  sie  die  Vena  tkyreoidea 
superior  auf,  wenn  diese  sich  nicht  in  die  Vena  jugularis  communis 
entleert  (zuweilen  auch  die  Venae  pharyngeae  und  die  Zungenvene). 
In  die  Vena  thyr.  sup.  entleert  sich  die  der  Arteria  laryngea  ent- 
sprechende Vene  des  Kehlkopfes.  Unter  dem  Angulus  niaxillae  wird 
sie  durcb  den  Zusammenfluss  der  vorderen  und  hinteren  Ge- 
sichtsvene gebildet. 

Es  kommt  aber  oft  genug  vor,  dass  die  hintere  Gesichtsvene  nicht  in  die 
Vena  facialis  communis  übergeht,  sondern  in  die  Vena  juyulari*  externa.  Viele 
Schriftsteller  statuiren  dieses  Vorkommen  stdbst  als  Norm. 

Ausführliches  über  die  Venen  des  Kehlkopfes  giebt  Luschka,  im  Archiv 
für  Anat.  und  Phys.  1869. 

A.  Die  vordere  Gesichtsvene,  Vena  facialis  anterior,  ent- 
spricht der  Arteria  maxillaris  externa,  Hegt  jedoch  etwas  hinter  ihr, 
und  verläuft  nicht  so  geschlängelt  wie  sie.  Sie  beginnt  an  der  Seite 
der  Nasenwurzel  als  Vena  angularis,  anastomosirt  daselbst  mit  der 
Vena  Ophthalmien,  nimmt  sehr  oft  die  Vena  frontalis  auf,  und  geht, 
in  das  Fettlager  des  Antlitzes  eingehüllt,  gegen  den  Angulus  niaxillae 
herab.    Es  entleeren  sich  in  dieselbe : 

a)  Die  Vena  »upraorbitali* ,  welche  in  der  Richtung  des  Corrugator  super- 
eilii  verlaufend,  die  Venae  palpehrales  snperiorc*  aufnimmt. 

b)  Die  Venae  nasale»  dorsale»  und  laterales.  Eine  der  letzteren  hängt  mit 
den  Venen  der  Nasenschleimhant  durch  Verbindungsäste  zusammen. 

c)  Die  Venae  palpebrales  inferiores,  2  —  3. 

d)  Die  Venae  labiales  superiores  et  inferiores. 

e)  Die   Venae  musculares  hnceales  und  masselericae. 

f )  Die  Vena  submentalis. 

g)  Die  Vena  palatina,  welch«  ans  dem  weichen  Gaumen  und  der  Mandel 
ihre  Zweige  bezieht,  und 
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h)  Die  Vena  ranina,  von  der  unterm  Flüche  der  Zotig«,  dicht  am  Fre- 
iiulum  herabkommend. 

Sehr  constant  ist  eine  Verbindung  der  Vena  facialis  anterior,  oder  eine» 
ihrer  Zweige,  mit  deo  Geflechten  der  inneren  Kiefervene.  Es  liegt  nämlich  am 
hinteren  Umfange  des  Oberkiefers  unter  der  Fissura  orhitalis  inferior  ein  mäch- 
tiger Plexus  venostts,  welcher  durch  die  Vena  infraorbitalis,  nasalis  posterior,  und 
alveolaris  superior  gebildet  wird,  mit  der  Vena  Ophthalmien  inferior  and  dem 
Plexus  pterggoitUtu  der  inneren  Kieferveue  zusammenhängt,  und  einen  oder 
mehrere  Rami  anastomotici  nach  vorn  zur  Vena  facialis  anterior  sendet  Die  Ana- 
stomose der  Arleria  maxillaris  externa  mit  dem  Ramus  huccinatorius  der  Maxiilaria 
interna  entspricht  dieser  Veuenverbindttng.  Da  durch  diese  Venenanastemose  das 
Blut  zum  Theil  aus  der  Vena  ophthalmica  inferior  in  die  oberflächlichen  Gesichts- 
venen abtliesscn  kann,  so  wurde  die  Vena  ophthalmica  inferior  auch  Vena  Ophthal- 
mia facialis  benannt 

B.  Die  hintere  Gesichtsvene,  Vena  faciali*  posterior  y  ent- 
spricht den  Vcrüstlungen  der  Arteria  temporalis  und  maxillaris  interna. 
Sie  wird  über  der  Wurzel  des  .Jochfortsatzes  durch  den  Zusammen- 
fluss  der  Vena  temporalis  superficialis  und  media  gebildet,  zieht  in 
der  Substanz  der  Parotis  zum  Angultu  maaUlae  herab,  wo  sie  sich 
meist  in  zwei  Zweige  spaltet,  deren  einer  sich  mit  der  Vena  facialis 
anterior  verbindet,  während  der  andere  in  die  Vena  jugnlaris  externa 
übergeht.    Sie  nimmt  auf: 

a)  Die  Vena  temjtoralis  sujmrßcialis.  Diese  liegt  auf  der  Fascia  temporalis, 
und  iRt,  wie  die  Arteria  temporalis,  in  zwei  Zweige  gespalten.  Der  vordere 
anastomosirt  mit  der  Stirnvene,  der  hintere  mit  der  Hinterhauptvene. 

b  )  Die  Vena  temporalis  media  liegt  unter  der  Fascia  temporalis ,  kommt 
aus  den  Venennetzen  der  Stirne,  und  geht  oberhalb  des  Amis  zygomaticus  nach 
rückwärts,  durchbohrt  endlich  die  Fascia  temporalis,  und  verbindet  sich  mit 
a)  zum  eigentlichen  Anfang  der  Vena  facialis  posterior.  —  Ich  habe  diese  Vene, 
welche  der  gleichnamigen  Arterie ,  und  zugleich  der  Arteria  zygomatico-orbitalis 
entspricht  nie  einfach,  sondern  immer  als  Plexus  gesehen,  welcher  mit  den  tiefen 
Temporalvenen,  und  durch  perforirende  Aeste  mit  den  subcutanen  Venengeflechten 
des  Antlitzes  in  Verbindung  steht 

c)  Die  Venae  auriculares  anteriores,  worunter  eine  profunda. 

d)  Die  Venae  transversae  faciei,  welche  vor  und  hinter  dem  Masseter  mit 
den  Geflechten  der  inneren  Kiefervene  Verbindungen  haben. 

e)  Die  Venae  parotideae. 

f)  Die  Vena  maxiUari»  interna.  Sie  ist  kurz,  meistens  doppelt,  und  ent- 
wickelt sich  aus  einem  reichen  Venengeflecht,  welches  die  Tiefe  der  Fossa  tem- 
poralis ausfüllt,  und  sich  zwischen  die  beiden  Flügelmuskeln  hineinschiebt  Dieses 
Geflecht  —  Plexus  pterygoideus  —  vereinigt  alle,  den  Aesteu  der  Arteria  maxil- 
laris interna  analogen  Venen,  und  steht  auf  die  oben  angegebene  Weise  mit  den 
Vcnsweiguugcn  der  Vena  facialis  anterior  in  Rapport 

Da  nun,  wie  aus  dem  gegebenen  Schema  erhellt,  die  vordere  und  hintere 
Gesichtsvene  keine  Venen  aufnehmen,  welche  der  Arteria  oecipitalis  und  aurien- 
laris  posterior  entsprechen,  so  müssen  diese  einen  besonderen  Venenstamm  bilden. 
Dieser  ist  die  im  folgeuden  Paragraph  zu  schildernde  Vena  jugularis  externa.  An 
mehreren  gut  iujicirten  Köpfen  finde  ich  von  der  I'mo  facialis  posterior  einen 
Ramtu  anastomoticus,  unter  dem  Ohre  weg,  zu  den  Venennetzcn  des  Hinterhauptes 
verlaufen  —  eine  Andeutung  zur  Elidirung  der  Venu  jugularis  externa.  Umgekehrt 
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wird  zuweilen  das  Stromgebiet  der  Vena  jugularü  externa  bedeutend  dadurch  ver- 
größert, dass,  nebst  der  Vena  facialu  posterior,  auch  die  anterior  ganz  und  gar 
in  sie  übergeht. 

420.  Oberflächliche  und  tiefe  flalsvenen. 

Die  oberflächlichen  Halsvenen  (Drosselvenen)  liegen 
zwar  unter  dem  Flntystna  myoides,  sind  aber  dennoch  am  Lebenden 
schon  bei  massiger  Stauung  des  Blutes  in  ihnen,  durch  die  Haut 
abzusehen. 

a)  Die  äussere  Drosselvene,  Vena  jngularis  externa,  entsteht 
aus  oberflächlichen  Zweigen  der  Venne  occipitnles  und  nuriculnres 
posteriores,  und  erhält  durch  das  Emissarium  des  Warzenloches  auch 
Blut  aus  dem  Sinns  transversus.  In  der  Regel  hängt  sie  auch  mit 
der  hinteren  Gesichtsvene  zusammen.  Sie  steigt  senkrecht  über  den 
Kopfnicker  herab,  nimmt  einen  oder  zwei  Zweige  auf,  welche  den 
tiefen  Verästlungen  der  Arteria  occipitalis  und  nuricularis  posterior 
entsprechen,  und  vom  Nacken  an  sie  heran  treten  (Jngularis  externa 
posterior),  und  geht  in  der  Fossa  snpraclavicnlaris,  unter  dem  hinteren 
liande  des  Sternocleido-mnstoideus ,  in  die  Tiefe  zum  Stamme  der 
Vena  jngularis  communis  oder  der  Vena  subclavia,  oder  entleert  sich 
in  den  Vereinigungawinkcl  der  Venn  svhclnvin  und  Vena  jngularis 
communis. 

Rathke  zeigte,  das*  im  frühesten  Fötallebeu  der  aus  dem  Sinu*  tran*ver*na 
ableitende  Venenstamm  nicht  durch  das  Foramen  lacernm  der  Schädelbasis,  son- 
dern durch  eine  zwischen  dem  äusseren  Gehörgang  und  dem  Kiefergelenk  befind- 
liche Ocffnung  hervorkommt.  Dieser  ableitende  Veneustamm  kann  somit  nicht  die 
später  entstehende  Vena  jugularü  interna  sein,  sondern  ist  vielmehr  die  Vena 
jugularü»  externa.  Bei  manchen  Säugern  (Kalb,  Hund)  bleibt  diese  Einrichtung 
durch  das  ganze  Leben,  und  selbst  beim  Menschen  erhält  Bich  eine  Erinnerung 
an  diese  primitive  ableitende  Blutbahn,  in  dem  Emissarium,  welches  durch  das  in 
der  Note  zu  §.  94  angeführte  Foramen  jugulare  »purium  unter  der  Wnrzel  des 
Jochfortsatzes,  aus  dem  Sinus  petroso-stjuamostis  hervortritt. 

b)  Die  vordere  Drossel  vene,  Vena  jngularis  anterior.  Sie 
ist  ein  durch  den  Zusammenfluss  mehrerer  oberflächlicher  Venen 
der  Unterkinngegend  gebildeter  Stamm,  der  mit  der  Vena  jugtdaris 
interna  und  facialis  anterior  Verbindungen  eingeht,  und,  vom  Zungen- 
bein angefangen ,  am  vorderen  Rande  des  Kopfnickcrs  zur  Fossa 
jngularis  herabsteigt,  wo  er  gewöhnlich  mit  dem  der  anderen  Seite 
durch  ein  Bogengefäsa  (Arcus  venosus  juguli)  anastomosirt,  hierauf 
Ln  horizontaler  Richtung  unter  dem  Ursprung  des  Kopfnickers  nach 
aussen  ablenkt,  und  sich  entweder  mit  der  Vena  jngularis  communis 
verbindet,  oder  auch  in  das  Ende  der  Vena  jngularis  externa 
einmündet. 
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8ie  variirt  so  häufig,  das»  ihre  Beschreibung  eigentlich  in  einer  Aufzäh- 
lung von  vielen  Spielarten  besteht,  deren  untergeordnete  Wichtigkeit  sie  hier 
übergehen  b'isst 

c)  Die  mittlere  Drosselvene,  Vena  mediana  colli,  entspringt 
wie  die  Jugularis  anterior,  und  steigt  in  der  Medianlinie  zur  Fossa 
jugnlaris  herab,  wo  sie  entweder  in  den  die  beiden  Venne  jugulares 
externae  anteriores  verbindenden  Arcus  venosus  juguli ,  oder,  und 
zwar  häutiger  in  eine  Jugularis  anterior,  selbst  iu  die  coinrnunin,  ein- 
mündet. Sie  fehlt  oft,  und  erseheint,  wenn  sie  vorkommt,  um  so 
stärker,  je  schwächer  die  Vena  jugularis  anterior  gefunden  wird. 
Fehlt  letztere,  so  leistet  die  ungewöhnlich  starke  Mediana  colli  für 
diesen  Abgang  genügenden  Ersatz. 

Siehe  über  die  oberflächlichen  Halsvenen:  Luschka,  das  Foramen  jugulare 
spurium,  etc.,  in  der  Zeitschrift  für  rat.  Med.  1851),  so  wie  dessen  Abhandlung • 
Die  Venen  des  uienschl.  Halses,  in  den  Denkschriften  der  kais.  Akad.  20.  Band. 

Als  tiefe  Halsvenen  bezeichnet  mau  alle  unter  dem  hoch- 
liegenden  Blatte  der  Fascia  colli  gelegenen  Blutadern.  Da  die  Vena 
jjharyngea,  linguafis  und  thyreoidea  superior  bereits  erwähnt  wurden, 
so  erübrigen  nur  noch  die  Vena  vertebralis  und  Vena  thyreoidea 
inferior. 

1.  Die  Wirbelvene,  Vena  vertebralis,  Hegt  mit  der  Arteria 
vertebralis  im  Kanal  der  Querfortsätze  der  Halswirbel,  und  sammelt 
das  Blut  aus  dem  Wirbelkanal,  und  den  tiefen  Nackenveneu.  Sie 
ergiesst  sich  in  die  Vena  anonyma,  oder  in  die  subclavia. 

Die  Wirbelvene  verhält  sich  zu  den  Venen  der  Wirbelsäule  auf  gleiche 
Art,  wie  die  Venac  intercostales ,  lumbale»,  und  sacrales  lateralen.  Es  finden  sich 
nämlich  in  der  ganzen  Läuge  der  Wirbelsäule  reiche  Venennetze  —  Plexus  spi- 
nales —  welche  als  äussere  auf  den  Wirbelbogen  aufliegen,  und  als  innere 
im  Wirbelkanal,  zwischen  den  Knochen  und  der  harten  Hirnhaut,  eingeschaltet 
sind.  Die  inneren  zerfallen  wieder  in  vordere  nnd  hintere,  welche  durch  Ver- 
binduugsgeflechte  zusammenhängen,  so  dass  um  den  Sack  der  harten  nirnhaut 
herum  eben  so  viele  ringförmige  Venenanastomosen  (Circelli  venosi),  als  Wirbel 
vorkommen.  Der  in  §.  417  erwähnte  Sinn»  occipilalis  ist,  dieser  Darstellung  zufolge, 
die  erste,  oberste  ringförmige  Anastomose  der  vorderen  und  hinteren  Plexus  spinales 
interni.  Die  Plexus  spinales  interni  nehmen  die  starken,  aber  dünnhäutigen  Venen 
der  Wirbelkörper,  des  Kückenmarkes,  und  seiner  Häute  auf,  hängen  durch  die 
Foramina  intervertebralia  mit  den  äusseren  Wirbelvenen  zusammen,  und  entleeren 
sich,  am  Halse  in  die  Vena  vertebralis ,  an  der  Brust  in  die  hinteren  Aeste  der 
Intcrcostalvenen,  an  den  Lenden  in  die  Venae  lumfxiles,  in  der  kleineu  Becken- 
höhle in  die  lrenac  sacrales  laterales. 

G.  Preschet,  essai  sur  lcs  veines  du  nichis.  Paris,  1819.  4. 

2.  Die  untere  Schilddrüsenvene,  Vena  thyreoidea  inferior. 
Sie  entspringt  aus  dem  Isthmus  und  den  Seitenlappen  der  Schild- 
drüse, nimmt  auch  aus  dem  Pharynx  und  Larynx  Zweige  auf,  und 
anastomosirt,  währond  sie  vor  der  Luftröhre  zur  oberen  Brustapertur 
herabsteigt,  durch  mehrere  Zweige  mit  demselben,  nahe  an  sie 
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herantretenden  Gefässe  der  anderen  Seite,  so  dass  eine  Art  Geflecht 
zu  Stande  kommt  (Plexus  thyreoideus  imus),  welches  sich  schliesslich 
durch  einen  einfachen  Stamm  (Vena  thyreoidea  impar)  in  die  Vena 
anonyma  sinistra  entleert. 

Der  Verlauf  der  Vena  thyreovlea  inferior  entspricht,  dem  eben  Gesagten 
zufolge,  nicht  dem  Verlaufe  der  Arteria  thyreoidea  inferior,  wohl  aber  der  Arteria 
thyreoidea  ima  Nenbauen,  §.  394,  b. 

§.  421.  Venen  der  oberen  Extremität. 

In  der  Schlüsselbein vene ,  Vena  subclavia,  ist  der  Haupt- 
stamm für  die  Venen  des  Arms  und  der  Schulter  gegeben.  Sie 
liegt  vor  dem  Scalenus  anticus,  und  hinter  dem  Ursprung  des  Kopf- 
nickers. Sie  kreuzt  die  erste  Rippe.  Als  unmittelbare  Fortsetzung 
der  Vena  axillaris  hat  sie  keinen  festgestellten  Anfang,  weshalb  das 
obere  Stück  der  Achselvene  häufig  noch  als  Vena  subclavia  benannt 
wird.    Sie  nimmt  folgende  klappenreiche  Zweige  auf : 

A.  Die  tiefliegenden  Venen  des  Arms,  Venae  profundae 
brachii.  Sie  halten  sich  genau  an  den  Verlauf  der  Arteria  brachialis 
und  ihrer  Zweige,  sind  jedoch  für  letztere  nicht  einfach,  sondern 
doppelt. 

8ie  beginnen  in  der  Hand  als  Venae  digitale*  volare»,  welche  in  einen 
hoch-  und  tiefliegenden  ArcttM  venoan»  übergehen.  Aus  diesem  entwickeln  sich  die 
doppelten  Venae  radiale«  und  ulnare».  Die  Venae  ulnare»  nehmen  die  doppelten 
Venae  intero»*eae  auf.  In  der  Ellbogenbenge  fliessen  die  Venae  radiale»  und 
ulnare»  zu  den  beiden  Venia  hrachialihu»  (einer  externa  und  interna)  zusammen, 
welche  die  Arteria  hraehiali»  zwischen  sich  fassen.  Die  Vena  brachiali»  interna  ist 
starker,  als  die  externa,  und  nimmt  oberhalb  der  Mitte  des  Oberarms  die  Vena 
baailica  auf.  Die  Aeste,  welche  sich  in  beide  Venae  brachiale»  entleeren,  folgen  in 
derselben  Ordnung,  wie  die  Zweige,  welche  die  Arleria  brachiali»  abgab. 

Etwa  in  der  Mitte  des  Oberanns  vereinigen  sich  die  beiden  Venae 
brachiales,  welche  in  ihrem  ganzen  Laufe  durch  Queräste  in  Ver- 
bindung standen,  zur  einfachen  Vena  axillaris,  welche  am  inneren 
und  vorderen  Umfange  der  Arteria  axillaris  aufsteigt,  und  unter 
dem  Schlüsselbein  (nachdem  sie  die  Vena  cephalica  aufgenommen) 
in  die  Vena  subclavia  übergeht. 

Selten  wird  auch  die  Vena  axillar i»  und  aubclavia  doppelt  gefunden.  Ich 
sah  in  einem  solchen  Falle,  von  den  beiden  Venia  »ubclacii»  eine  vor,  die  andere 
hinter  dem  Sealenu»  anticu*  zur  oberen  Brustapertur  gelangen. 

B.  Die  hochliegenden  oder  Hautvenen  des  Arms,  Venae 
subeutaneae  brachii,  sind  chirurgisch  wichtiger  als  die  tiefen,  unter- 
liegen aber  weit  mehr  Spielarten  in  ihrem  Verlaufe,  als  letztere. 
Sie  liegen  zwischen  Haut  und  Fascia,  im  Panniculus  adiposus,  der 
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sie  bei  fettleibigen  Personen  (wo  die  Hautvenen  sehr  dünn  zu  sein 
pflegen)  einhüllt,  und  nur,  wo  er  schwach  ist,  wie  am  Handrücken, 
sie  durch  die  Haut  durchscheinen  lässt.  Sie  anastomosiren  schon  in 
ihren  gröberen  Ramiticationen  häufig  mit  einander,  und  höchst 
constant  auch  mit  den  tiefliegenden  Armvenen.  Sic  beginnen  aus 
einem  Venennetze  des  Handrückens,  Rete  venosnm  manu*  dorsale,  in 
welches  sich  die  geflechtartigen  Venae  digitorum  dttrsales  entleeren. 
Man  unterscheidet  folgende  Hautvenen  des  Arms. 

a)  Vena  cephalica.  Sie  sammelt  ihre  Wurzeln  vorzugsweise 
aus  der  Gegend  des  Daumenrückons,  krümmt  sich  um  den  Radialrand 
des  Vorderarms  zu  dessen  innerer  Seite,  steigt  über  den  Ellbogen 
in  den  Stdais  bicipitalis  externus  hinauf,  um  zwischen  Pectoralis 
major  und  Deltoides,  in  die  Fossa  infraclavictdaris  zu  gelangen,  wo 
sie  sich  in  die  Tiefe  senkt,  um  in  die  Vena  axillaris  einzumünden. 

Nicht  ganz  selten  trifft  es  sich,  dass  sie  über  das  Schlüsselbein  zur  Foua 
»upraclavicularit  aufsteigt,  wo  sie  sich  in  die  Vena  jugularis  communis  oder  tub 
elavia  entleert 

b)  Vena  basilica.  Sie  folgt  der  Ulnarseite  des  Vorderarms. 
Gewöhnlich  finden  wir  sie  doppelt,  —  eine  an  der  Aussenseite,  die 
andere  an  der  Innenseite  des  Vorderarms.  Erstere  führt  in  specie 
den  noch  nicht  erklärten  Namen  Vena  salvatella.  Mehr  weniger  tief 
unter  dem  Ellbogenbug  verbinden  sich  beide  zu  einem  einfacheu 
Stamm,  welcher  im  Sulcus  bicipitalis  internus  aufsteigt,  und  beiläufig 
in  der  Mitte  des  Oberarms  die  Fascia  brachii  durchbohrt,  um  sich 
in  die  tiefliegende  Vena  brachialis  interna  zu  ergiessen. 

c)  Vena  mediana.  Sie  erscheint  unter  doppelter  Form:  1.  als 
Verbindungsast  der  Cephalica  und  Basilica  im  Ellbogenbug,  welcher 
schräge  über  den  Lacerhts  ßbrosu*  der  Bicepssehne  hinübergeht, 
oder  2.  als  lange  mediane  Hautvene  der  inneren  Vorderarmseite, 
welche  sich  etwas  unter  der  Plica  cubiti  in  zwei  Zweige  theilt,  deren 
einer  als  Vena  mediana  cephalica,  in  die  Vena  cephalica,  der  andere 
als  Vena  mediana  basilica  in  die  Vena  basilica  mündet.  Die  erste 
Form  tritt  in  jenen  Fällen  auf,  wo  die  Vena  cephalica  nahe  an  der 
Medianlinie  der  inneren  Vorderarmseite  verläuft. 

Die  Vena  mediana  basilica  übertrifft  an  Kaliber  die  Vena  mediana  cepha- 
lica, und  wird  deshalb  vorzugsweise  für  die  Aderlässe  gewählt,  obwohl  ihre 
Kreuzung  mit  den  beiden  Zweigen  des  Nervus  cuianeus  hrachii  mediu*,  ihre  Er- 
öffnung mit  der  Lanzette  oder  dem  Schnapper  gefährlicher  macht,  als  jene  der 
Vena  mediana  cephalica.  Da  jedoch  diese  Nerven  häufiger  unter  als  über  der 
Vena  mediana  basilica  weglaufen,  so  lässt  »ich  ihre  Verletzung  bei  einer  kunst- 
gerecht gemachten  Venaesection,  wo  nur  die  obere  Wand  der  Vene  eröffnet  wird, 
wohl  vermeiden. 

Die  Vena  mediana,  mag  sie  in  der  ersten  oder  zweiten  Form 
auftreten,  steht  regelmässig  in  der  Plica  cubiti  mit  einer  tiefen  Vena 
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radialis  oder  brachialis  durch  einen  starken  Ramm  anastomotiais  in 
Communieation.  Er  ist  es,  durch  welchen,  wenn  die  tiefliegenden 
Venen  bei  Muskelbewegung  gedrückt  werden,  ihr  Blut  in  die  hoch- 
liegenden Venen  des  Armes  abgeleitet  wird.  Deshalb  lässt  sich  der 
schwach  gewordene  Strom  des  Blutes  bei  einem  Aderlasse,  durch 
Fingerbewegung  wieder  anfachen. 

8peciell  über  die  Venen  der  oberen  Extremität  handelt  das  Prachtwerk 
Barkow's  mit  Tafeln  und  Holzschnitten,  Breslau,  1868. 

§.  422.  Venen  des  Brustkastens. 

Nebst  den  sich  in  die  Venae  anonymae  entleerenden  Venae 
mammariae  intemae,  thymicae}  pericardiacae,  und  intercostales  supremae, 
existirt  für  die  Venen  der  Thoraxwände  ein  eigenes  Sammelsystem, 
die  unpaare  Blutader,  Vena  azygos.  Sie  wird  in  der  Bauchhöhle 
auf  der  rechten  Seite  der  Wirbelsäule,  aus  Wurzeln  construirt, 
welche  aus  den  Venis  lumbalibus  stammen.  Zwischen  dem  inneren 
und  mittleren  Zwerchfellschenkel  gelangt  sie  in  die  Brusthöhle,  liegt 
im  hinteren  Mediastinum  an  der  rechten  Seite  des  Ductus  thoracicus, 
steigt  bis  zum  dritten  Brustwirbel  empor,  und  krümmt  sich  von 
hier  an  über  den  rechten  Bronchus  nach  vorn,  um  in  die  hintere 
Wand  der  Vena  cava  descendens  einzumünden.  Sie  nimmt  das  Blut 
auf,  welches  der  Luftröhre,  Speiseröhre,  und  den  Brustwänden 
durch  die  Aeste  der  Aorta  thoracica  descendens  zugeführt  wurde. 
Auf  der  linken  Seite  entspricht  ihr  die  halbunpaare  Vene,  Vena 
hemiazygos,  welche  wie  die  Azygos  entsteht  und  verläuft,  aber  nur 
bis  zum  siebenten  oder  achten  Brustwirbel  aufsteigt,  dann  aber 
hinter  der  Aorta  nach  rechts  geht,  um  sich  mit  der  Azygos  zu  ver- 
binden. Da,  dieses  frühen  Ablenkens  wegen,  die  oberen  Venae 
intercostales  sinistrae  sich  nicht  in  die  Hemiazygos  entleeren  können,  so 
vereinigen  sie  sich  gewöhnlich  zu  einem  gemeinschaftlichen  Stamm 
(Vena  hemiazygos  superior) ,  welcher  vor  den  Köpfen  der  linken 
oberen  Rippen  herabsteigt,  um  sich  in  die  eigentliche  Hemiazygos, 
vor  ihrem  Uebertritte  nach  rechts,  einzumünden ,  gewöhnlich  aber 
auch  nach  oben  mit  der  Vena  anonyma  sinistra  zusammenhängt. 
Durch  die  Rückenäste  der  Venae  intercostales  und  lumbales  verkehrt 
das  System  der  Azygos  frei  mit  den  venösen  Geflechten  des  Rückgrats. 
—  Die  linke  Vena  ren.  giebt  oft  eine  Wurzel  für  die  Hemiazygos  ab. 

Zuweilen  lenkt  die  Hemiazygos  nicht  nach  rechts  ab,  sondern  bleibt  auf 

ihrer  Seite,  und  steigt  bis  *ur  linken  Vena  anonyma  auf,  in  welche  sie  sich  er- 

giesst.    Sie  verdient  in  diesem  Falle  ihren  Namen  (halbunpaare  Vene)  nicht,  und 

könnte  füglich  Azygo*  sinistra  benannt  werden.  —  Abnormitäten  im  Ursprünge 

und  Verlaufe  der  Vena  azygos  und  hemiazygos  sind  etwas  sehr  Gewöhnliches.  Man 

hat  sie  aus  der  Vena  iliaca  communis  oder  ihren  Aesten  entspringen,  und  alle 

60* 
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Lendenvenen  sammeln  gesellen,  so  dass  ihr  also  da«  ganze  Gebiet  der  Kampfvenen 
des  Bauches  zufällt.  Da  Wirbelsäule  und  Rumpfwände  im  Embryo  früher  gebildet 
werden,  als  die  Brust-  und  Bauchorgane,  muss  auch  das  System  der  Azyyo*  und 
Hemiazyyo»  der  Entstehung  der  oberen  und  unteren  Hohlvene  vorangehen.  Sehr 
selten  steigt  der  Stimm  der  Azyijo»  bis  zur  ersten  Kippe  empor,  und  krümmt  sich 
über  die  Spitze  des  rechten  Lungenflügels  (welche  tiefgefurcht  erscheint)  zum 
Stamme  der  Cava  »uperior.  Sö  mm  erring  sah  die  Vena  uzyyo*  sich  in  die  Cava 
inferior  innerhalb  des  Herzbeutels  entleeren.  Die  Verbindung  der  Azygo»  mit 
den  Aesten  der  Cava  inferior  macht  es  möglich,  dass  bei  Compression  oder  Obli- 
teratiou  des  Stammes  der  unteren  Hohlvene,  das  Blut  desselben  mittelst  der 
Azyyos  in  die  obere  Hohlveue  geschafft  werden  kanu.  Ja  es  kann  das  System  der 
Azygo»  selbst  für  den  angeborenen  Mangel  der  Cava  inferior  als  Ersatz  einstehen. 
Varietäten  findet  mau  bei  77.  Wet>er,  Meckel,  Theile,  und  C.  G.  Stark,  coniment 
auat.  physiol.  de  venae  azygos  natura  ,  vi  et  raunere.  Lips..  183/».  —  Ueber  die 
Klappen  und  Varietäten  der  Axygo»  handelt  Gruier,  im  Arch.  für  Auat.  1«C6. 

§.  423.  Untere  lohlvene. 

Die  untere  Hohlvene,  Vena  cava  inferior,  wird  hinter  und 
etwas  unter  der  Theilungsstelle  der  Aorta  abdominalis,  auf  der  rechten 
Seite  des  fünften  Lendenwirbels  durch  den  Zusanimenfluss  der 
rechten  und  linken  Hüftvene  (Vena  iliaca  communis)  gebildet. 
Von  hier  steigt  sie  auf  der  rechten  Seite  der  Lendenwirbelsäule 
zum  hinteren  stumpfen  Leberrande  empor,  lagert  sich  in  dessen 
Sulcus  pro  vena  cava,  und  dringt  durch  das  Foramen  pro  vena  cava 
des  Zwerchfells  in  den  Herzbeutel,  wo  sie  sich  in  die  hintere  Wand 
der  rechten  Herzvorkainmer  einsenkt.  Sie  ist  wie  die  beiden  Vernix 
iliacae  communes  klappenlos. 

Jede  Vena  iliaca  communis  entsteht  durch  den  Zusanimenfluss 
einer  Vena  cruralis  und  hypogastrica. 

Da  die  Theilungsstelle  der  Aorta  abalominalu,  der  Bildungsstelle  der  Vena 
cava  inferior  nicht  genau  entspricht,  sondern  letztere  etwas  tiefer  fällt,  und  zu- 
gleich etwas  auf  die  rechte  Seite  der  Wirbelsäule  rückt,  so  wird  sich  die  Gabel 
der  Arteriae  iliacae  commune»  zu  jener  der  Venae  iliacae  commune»  verhalten,  wie 
ein  umgekehrtes  und  zugleich  stark  verschobenes  W.  Die  linke  Vena  iliaca  com- 
munis wird  begreiflicher  Weise  länger  als  die  recht«  sein  müssen,  da  sie  über  die 
Mittellinie  des  fünften  Lendenwirbels  weg,  nach  rechts  zu  ziehen  hat  Sie  wird 
deshalb  die  doppelte  Vena  »acrali*  media,  welche  in  der  Medianlinie  der  vorderen 
Kreuzbeinfläche  heraufsteigt,  aufnehmen. 

Im  Laufe  durch  die  Bauchhöhle  sammelt  die  Cava  inferior 
folgende  Aesto  auf: 

a)  Die  Lendenvenen,  Venae  lumbales,  folgen  dem  Vorbilde 
der  Lendenarterien.  ISie  hängen  unter  einander  durch  auf-  und 
absteigende  Anastomosen  zusammen.  Dieses  giebt  den  sogenannten 
Plexus  venosus  lumbalis.  Die  oberen  (oder  alle)  setzen  sehr  oft 
durch  kurze  Ableger  einen  hinter  dem  Psoas  major  geradlinig  auf- 
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steigenden  Stamm  zusammen,  welcher  als  Vena  lumbalis  ascendens 
von  den  übrigen  Lendenvenen  unterschieden  wird,  und  nach  oben 
unmittelbar  in  die  Azygos  oder  Hemiazygos  fortläuft. 

b)  Die  inneren  Samenvenen,  Vertat  spermaticae  internae, 
entwickeln  sich  aus  dem  ansehnlichen  Venengeflecht  im  Samen- 
strang (Plexus  pampiniformis),  welches  sich  vom  Hoden  bis  in  den 
Leistenkanal  erstreckt,  dort  sich  allmälig  zu  vier,  dann  zu  zwei, 
und  zuletzt  zu  einem  einfachen  Blutgefäss  reducirt,  welches  nun 
rechterseits  in  den  Stamm  der  Cava  inferior,  linkerseits  aber  sehr 
oft  in  die  Vena  renalis  sinistra  eintritt.  Sind  auf  beiden  Seiten 
zwei  Venae  spermaticae  internae  vorhanden,  so  entleert  sich  die  eine 
gewöhnlich  in  die  Vena  renalis,  die  andere  in  die  Cava  inferior. 

Nach  H.  Brinton  findet  sich  nur  an  der  Einmündungsstelle  der  rechten 
lV;i<«  tqtermatica  in  die  Cava  inferior  eine  Klappe.  Stauung  des  Blutes  in  der 
Cava  inferior  wird  somit  nur  auf  den  Blutlauf  in  der  linken  Vena  »permatica 
hemmend  einwirken.  Hieraus  erklärt  sich  einfach  und  ungezwungen  die  Häufigkeit 
der  Varicocele  (krankhafte  Ausdehnung  der  Venen  des  Samenstranges)  auf  der 
linken  Seite  (Amcr.  Journal  of  the  Med.  Sciences,  1856,  Juli).  —  Der  Plejni»  pam- 
piniformi*  des  Eierstockes  erscheint  nicht  so  entwickelt,  wie  jener  des  Hodens, 
und  deshalh  stellt  auch  die  Vena  »permatica  des  Weibes  hinter  jener  des  Mannes 
an  Stärke  zurück.    Sie  ist  klappenlos. 

c)  Die  Nierenvenen,  Venae  renales  s.  emulgentes ,  entstehen 
im  Hilns  renalis,  aus  dem  Zusammenfluss  von  mehreren  Parenchym- 
venen  der  Niere.  Die  rechte  steigt  etwas  schräge  auf,  um  an  den 
Stamm  der  Cava  zu  kommen;  die  linke  geht  in  der  Regel  quer 
über  die  Aorta  (unter  der  Arteria  mesenterica  superior)  herüber,  und 
mündet  höher  als  die  rechte  in  die  Cava  ein. 

Durch  Vervielfältigung  können  die  Nierenvenen  bis  auf  6  anwachsen.  Ist 
die  linke  Nierenvene  doppelt,  so  geht  häufig  die  eine  vor,  die  ändert  hinter  der 
Aorta  vorbei  nach  recht«.  Selbst  die  eiufache  Nierenvene  der  linken  Seite  wird 
ziemlich  oft  hinter  der  Aorta  verlaufend  gesehen.  Die  häufigen  Hyperämien  der 
linken  Niere  sollen  hierin  begründet  »ein  (Ch.  Bell). 

d)  Die  Nebennierenvenen,  Venae  suprarenales. 

Sie  sind  im  Verhaltnias  zur  Grösse  der  Nebenniere  sehr  entwickelt.  Die 
linke  geht  in  der  Regel  zur  linken  Nierenvene. 

e)  Die  Lebervenen,   Venae  hepaticae,  entleeren  sich  in  die 

Cava  inferior,  während  diese  am  hinteren  Rande  der  Leber,  in  der 

Fossa  pro  veno  cava,  zum  Zwerchfell  aufsteigt. 

Oeffnet  man  die  Cava  an  dieaer  Stelle,  so  kann  man  2—3  grössere,  und 
mehrere  kleinere  Insertionslumina  der  Lebervenen  zählen.  Sehr  selten  münden  die 
zu  einem  gemeinschaftlichen  Stamm  vereinigten  Lebervenen  in  das  Atrium  cordi* 
dextmm. 

f)  Die  Zwerchfell venen,  Venae  diaphragmaticae  s.  phrenicae. 

Aus  dieser  Folge  von  Aesten  (a — f)  ergiebt  sich ,  dass  die  untere  Hohl- 
vene alles  Blut,  welches  durch  die  paarigen  und  unpaarigen  Aeste  der  Bauch- 
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aorta  den  Wänden  nnd  den  Eingeweiden  der  Bauchhöhle  zugeschickt  wurde, 
zum  Herzen  zurückführt.    Nur  findet  der  Umstand  statt,  dass  die  den  unpaaren 

Aesten:  Arteria  coeliaea,  meienterica  mperior  et  inferior  entsprechenden  Venen, 
nicht  direct  zur  Hohlvene  treten,  sondern  sich  zum  Pfortaderstamme  (§.  426) 
vereinigen,  welcher  sich  in  der  Leber  nach  Art  einer  Arterie  ramificirt,  nnd  ein 
CapillargefUsssystcra  bildet,  aus  welchem  sich  die  ersten  Anfänge  der  Lebervenen 
hervorbilden.  Die  Lebervenen  bringen  somit  nicht  blos  Leberblut,  sondern  auch 
Magen-,  Milz-  und  Darmblut  zur  Cava  inferior. 

Im  Embryo  nimmt  die  untere  Hohlvene  noch  die  Nabelvene 
auf,  welche  aus  dem  Mutterkuchen  arterielles  Blut  zum  Embryo 
führt,  im  unteren  Rande  des  Aufhängebandes  der  Leber  zur  Fossa 
longitudinalis  sinistra  gelangt,  und  sich  in  zwei  Zweige  theilt,  deren 
einer  sich  mit  dem  linken  Aste  der  Pfortader  verbindet,  während 
der  andere  als  Ductus  venoms  Arantii  zur  Lebervene  oder  unmittel- 
bar zur  Cava  ascendens  tritt. 

Nach  Burow  (Müller'»  Archiv,  1838)  nimmt  die  Nabel  vene,  dicht  vor 
ihrem  Eintritte  in  die  Leber  eine  feine  Vene  auf,  welche  mit  symmetrischen 
Wurzeln  ans  den  beiderseitigen  Venae  epiyattricae  inf.  hervorgeht,  und  überdies 
noch  einen,  ans  den  Plexut  venonu  der  Harnblase  entspringenden  ,  und  längs  des 
ürachus  aufsteigenden  Ast  empfangt  (die  Burow' sehe  Vene  war  aber  schon 
Ha  11  er  bekannt).  —  Die  Anomalien  der  unteren  Hohl  vene  betreffen  mehr  ihre 
Aeste  als  ihren  Stamm.  Die  von  Stark,  Otto,  Our l  t ,  uud  mir  beschriebenen 
Fälle,  constatiren  das  mögliche  Fehlen  der  Cava  inferior,  wo  nur  der  Stamm  der 
Lebervene  durch  das  Zwerchfell  zum  Herzen  giug,  alle  übrigen  sonst  zur  Cava 
inferior  tretenden  Venen  aber,  von  dem  ungemein  entwickelten  System  der  Azygoa 
aufgenommen  wurden.  —  Versetzung  der  Cava  inferior  auf  die  linke  Seite  der 
Wirbelsäule  (ohne  gleichzeitige  Versetzung  der  Eingeweide)  beobachtete  Harriso  n 
(Surg.  Anat.  of  the  Arteries.  Vol.  2.  pag.  22).  —  Die  Venae  Uiaeae  commune* 
können  sich  auch  erst  höher  oben,  als  am  fünften  Lendenwirbel,  zur  Cava  inferior 
vereinigen  (Pohl).  Ich  habe  sie  beide  parallel  aufsteigen,  und  jede  derselben  eine 
Nierenvene  aufnehmen  gesehen.  Einmündung  der  Cava  inferior  in  den  linken 
Vorhof  (King,  Lemaire)  bedingt  Cyauose.  —  Ueber  den  Bau  des  im  Herzbeutel 
eingeschlossenen  oberen  Endstücks  der  Cava  inferior,  handelt  Luschka,  im  Arch. 
für  Anat.  und  Phys.  1860. 

§.  424.  Venen  des  Beckens. 

Als  gemeinschaftliches  Sammelgefäss  der  Venen  des  Beckens 
und  der  unteren  Extremität  dient  die  Hüft  vene,  Vena  iliaca  com- 
munis. Sie  wird  vor  der  Symphysis  sacro-iliaca  durch  die  Vena 
hypogastrica  s.  iliaca  interna,  und  durch  die  Vena  cmralis  s.  iliaca 
externa  zusammengesetzt. 

Dio  Vena  hypogastrica  kommt  aus  der  kleinen  Beckenhöhle 
herauf,  wo  sie  durch  den  Zusammenfluss  der  doppelten,  den  Aesten 
der  Arteria  hypogastrica  analogen,  grösstenteils  klappenlosen  Venen 
gebildet  wird.  Die  doppelten  Venae  glutaeae  superiores  et  inferiores, 
iles)lnmbales  und  obtnratoriae ,  begleiten  die  gleichnamigen  Arterien. 
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Die  Venae  sacrales  laterales  bilden  mit  den  mittleren  Kreuzbeinvenen 
den  Plexus  sacralis  anterior,  welcher  sich  vorzugsweise  in  die  Vena 
iliaai  communis  sinistra,  theilweise  aber  auch  in  die  Vena  hypoga- 
strica  entleert,  oder  auch  in  die  Vena  lumbalis  ascendens  übergeht. 

Die  äusserst  zahlreichen  Venen  des  Mastdarms,  der  Harnblase 
und  der  Geschlechtstheile ,  bilden  reiche  Geflechte,  welche  durch 
zahlreiche  Anastomosen  unter  einander  in  Verbindung  stehen.  Diese 
Geflechte  sind: 

a)  Der  Plexus  haemorrhoidalis}  Mastdarmgeflecht.  Er  hängt 
durch  die  Vena  haemorrhoidalis  interna  mit  dem  Pfortadersystem 
zusammen. 

b)  Der  Plexus  vesicalis,  Harnblasengeflecht,  umgiebt  den 
Grund  der  Harnblase,  und  steht  mit  dem  Plexus  haemorrhoidalis 
und  ptuiendalis  in  Verbindung. 

c)  Der  Plexus  pudendalis ,  Schamgeflecht,  umgiebt  bei 
Männern  die  Prostata,  empfängt  sein  Blut  aus  dieser,  so  wie  aus 
den  Sanienbläschen,  und  nimmt  die  Venae  profundae  penis,  welche 
aus  den  Venengeflechten  der  Schwellkörper  abstammen,  und  die 
grosse  Vena  dorsalis  penis  auf.  Letztere  entsteht  hinter  der  Corona 
glandis  aus  zwei  die  Kichelbasis  umgreifenden  Venen,  zieht  zwischen 
den  beiden  Arteriae  penis  dorsales  gegen  die  Wurzel  der  Ruthe, 
durchbohrt  da»  Ligamentum  trianguläre  urethrae,  und  theilt  sich  in 
zwei  Zweige,  welche  oberhalb  der  Seitenlappen  der  Prostata  in  den 
Plexus  pudendalis  übergehen. 

Beim  Weibe  wird  der  Plexus  pudendalis  minder  mächtig,  und 
heisst:  Plexus  utero-vagina/is.  Er  umstrickt  die  Wände  der  Vagina, 
und  dehnt  sich  an  den  Seiten  der  Gebärmutter,  längs  der  Anheftung 
des  breiten  Mutterbandes,  bis  zum  Fundus  uteri  aus.  Er  anastomosirt 
mit  allen  übrigen  Venengeflechton  der  Beckenhöhle,  und  entleert 
sich  durch  die  kurzen,  aber  starken  Venae  uterinae,  in  die  Vena 
hypogastrica. 

Eine  eingehende  Untersuchung  über  die  venösen  Plexus  im  mannlichen 
Becken,  verdanken  wir  Lenhoss4k.  (Da»  venöse  Convolnt  der  Beckenhohle, 
Wien,  1871.)  Im  Inneren  der  den  PUxiu»  pudendali*  zusammensetzenden  Venen, 
findet  sieh  dieselbe  Balkenbildung,  wie  sie  in  den  Schwollkörpern  des  Gliedes 
vorkommt     Die  Balken  bestehen  überwiegend  aus  organischen  Muskelfasern. 

§.  425.  Venen  der  unteren  Extremität. 

Sie  bilden  den  Hauptstamm  der  Vena  cruralis  s.  i/iaca  externa, 
welcher,  so  wie  die  Schenkelarterie,  in  ein  Bauch-,  Schenkel-  und 
Kniekehlenstück  eingetheilt  wird.  Vom  Poupart'schen  Bande  ab- 
wärts, sind  Stamm  und  Aeste  der  Schenkelvene  mit  Klappen  versehen. 
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Da  die  Bildungsstelle  der  Vena  cava  inferior  von  der  Theilimgsstelle  der 
Aorta  nach  rechts  abweicht,  beide  Venne  iliacae  externa«,  aber  anter  dem  Poupart'- 
schen  Bande  an  der  inneren  Seite  ihrer  Arterien  liegen,  so  mnss  die  rechte  Vena 
iliaca  externa  hinter  der  Arteria  Uiaca  externa  vorbeilaufen,  während  die  Unke 
immer  an  der  inneren  Seite  ihrer  Arterie  bleibt. 

Die  Schenkelvenc  bleibt  in  der  Regel  biß  unter  die  Kniekehle, 
wo  sie  durch  die  tief  liegenden  Venen  des  Unterschenkels  zusammen- 
gesetzt wird,  einfach,  und  folgt  in  der  Fossa  ileo-pectinea  dem  Stamme 
der  Arteria  cruralis,  an  dessen  innerer  Seite  sie  liegt.  Es  kommen 
jedoch  ganz  constant,  neben  dem  Stamme  der  Schenkelvene,  wie 
auch  der  Vena  poplitea,  noch  2 — 3  kleine  Collateralvenen  vor,  welche 
sich  nach  kürzerem  oder  längerem  Verlauf  in  diesen  Stamm  ein- 
senken, wie  Friedlowsky  in  der  Wiener  med.  Zeitung,  12  und  16 
gezeigt  hat.  Wir  haben  eine  dieser  Venen  so  stark  angetroffen,  dass 
man  eine  doppelte  Schenkelvene  vor  sich  zu  haben  glaubte.  — 
Oberhalb  des  Durchganges  durch  die  Sehne  des  Adductor  magntu 
lagert  sich  die  Schenkelvene  hinter  die  Arteria  crtiralis,  und  bleibt 
auch  während  ihres  Verlaufes  durch  die  Kniekehle  (bei  der  Ansicht  von 
hinten  her)  hinter  ihr.  Die  Aeste,  welche  die  Schenkelvene  aufnimmt, 
sind  mit  den  Aesten  der  Arteria  curalis  gleichläufig  und  synonym. 

Ueber  Varietäten  der  Schenkelvene  handelt  W.  G ruber  in  den  Melangen 
biol.  der  Akad.  zu  St  Petersburg.  Tome  VIII.  —  Wichtige  Beiträge  zur  Anatomie 
der  Venen  der  unteren  Extremität,  besonder«  was  deren  Klappen  und  Anastomosen 
anbelangt,  enthält  Braunes  Werk:  Die  Oberschenkelvenendes  Menschen.  Leipz. 
1871,  mit  6  Tafeln. 

Uebereinstimmend  mit  der  oberen  Extremität  zerfallen  die 
Venen  der  unteren  in  hoch-  und  tiefliegende.  Die  tiefliegenden 
begleiten  die  Arterien,  und  sind  für  den  Unterschenkel  doppelt: 
zwei  Venae  tibiales  posticae,  zwei  anticae,  zwei  peroneae.  Die  hoch- 
liegenden oder  Hautvenen  der  unteren  Extremität  beginnen  aus 
einem ,  auf  dem  Fussrücken  subcutan  gelegenen  Venennetz ,  Rete 
pedis  dorsale,  welches  die  Zehenvenen  aufnimmt,  und  zwei  starke 
Hautvenen  —  die  grosse  und  kleine  Rosenvene  —  aus  sich 
hervorgehen  lässt. 

a)  Die  grosse  Rosenvene,  Vena  saphena  magna  s.  interna, 
geht  vom  inneren  Rande  des  Rete  dorsale  ab,  sammelt  vorzugsweise 
die  Blutadern  der  grossen  Zehe,  des  inneren  Fussrandes,  und  der 
Sohlenhaut,  geht  vor  dem  inneren  Knöchel  zum  Unterschenkel,  und 
über  den  Condylus  femoris  internus  zum  Oberschenkel,  wo  sie  durch 
die  Fovea  ovalis  zur  Schenkelvene  tritt.  Sie  nimmt  in  ihrem  ganzen 
Laufe  Hautvenen  von  der  inneren  und  zum  Theil  hinteren  Fläche 
der  untoren  Extremität  auf,  und  erhält,  vor  ihrem  Eintritte  in  die 
Fovea  ovalis,  noch  die  Venae  pudendae  externae ,  epigastricae  super- 
ficiales und  inguinales. 
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Zuweilen  nimmt  sie  die  Vena  aaphena  minor  auf,  —  eider  sie  theilt  sich, 
um  »ich  wieder  zu  einem  einfachen  Stamm  zu  sammeln,  oder  sie  wird  in 
ihrem  ganzen  Verlaufe  doppelt,  oder  senkt  sich  schon  tiefer,  als  in  der  Fovea 
ovalit,  in  die  Vena  cruralu  eiu.  Ihre  bei  Frauen,  welche  mehrmals  geboren  habeu, 
häufig  vorkommenden  Erweiterungen  (Varice*)  sind  der  Grund  ihres  trivialen 
Namens:  Frauenader  oder  Kindsader.  Derlei  Varices  finden  sich  jedoch  auch 
im  männlichen  Geschlechte,  besonders  bei  Handwerkern,  welche  ihre  Arbeit  stehend 
verrichten,  wie  die  Tischler  und  Schlosser. 

b)  Die  kleine  Rosenvene,  Vena  saphena  minor  s.  posterior, 
geht  vom  äusseren  Fussrande  aus.  Sie  steigt  hinter  dem  äusseren 
Knöchel,  anfangs  neben  der  Achillessehne,  und.  wo  diese  aufhört, 
zwischen  den  beiden  Köpfen  des  Gastrocncmius,  zur  Kniekehle 
hinauf,  durchbohrt  die  Fascia  poplitea,  und  entleert  sich  in  die  Vena 
poplitea. 

Die  Vena  saphena  major  und  minor  anastomosiren  mehrfach  mit  den  inner- 
halb der  Fascie  der  unteren  Extremität  gelegenen  Venii  profundU  durch  perfo- 
rirende  Zweige.  --  Die  Varietü'teu  der  Saphena  minor  sind  nicht  selten,  aber 
unerheblich.  Merkwürdig  ist  ihr  in  der  Kniekehle  stattfindendes  Zerfallen  in  zwei 
Zweige,  deren  einer  zur  Vena  poplitea  geht,  der  andere  am  Nervus  ischiadirn« 
nach  aufwärts  läuft,  um  in  die  Vena  glutaea  inferior  einzumünden.  —  Die  Vena 
poplitea  besitzt  eine  so  mächtige  Advenlitia,  dass  sie,  wie  eine  Arterie,  quer  durch- 
schnitten nicht  zusammenfällt 


§.  42G.  Pfortader. 

Die  Pfortader,  Vena  portae ,  wurzelt  in  den  Verdauungs- 
organen ,  aus  welchen  sie  das  durch  die  drei  unpaaren  Aeste  der 
Bauchaorta  zugeführte  Blut  aufsammelt,  um  es  in  die  Leber  zu  leiten. 
Die  den  Truncus  venae  portae  bildenden  Venen  des  Verdauungsorgans, 
mögen  dessen  Wurzeln,  seine  Aeste  im  Leberparenchym  dessen 
Verzweigung  heissen.  Beide  sind  klappenlos.  Nur  in  der  Pfortader 
der  Nagethiere,  habe  ich  eine  sehr  schöne,  .i  bis  8  Umgänge  bil- 
dende Spiralklappc  vorgefunden. 

Die  Wurzeln  der  Pfortader  entsprechen  nicht  genau  den 
Verhältnissen  der  Arterien,  d.  h.  sie  treten  auf  andere  Weise  zu 
grösseren  Venen  zusammen,  als  die  Arterien  sich  verästelten.  Sie  sind : 

a)  Die  Vena  gastrica  superior.  Sie  läuft  in  der  Curvatura  ven- 
triculi  minor  von  links  nach  rechts  zum  Pfortaderstamm,  und  nimmt 
das  Blut  aus  dein  oberen  Bezirk  der  Magenwände,  von  der  Cardia 
bis  zum  Pylorus,  und  vom  oberen  Querstück  des  Duodenum  auf. 

b)  Die  Vena  mesenterica  magna  s.  superior  liegt  in  der  Wurzel 
des  Gekröses,  an  der  rechten  Seite  der  Arteria  mesenterica  superior. 
Sie  correspondirt  mit  den  Aesten  der  oberen  Gekrösarterie,  und  des 
Ramm  pancreatico-duodenalis  der  Arteria  hepatica. 
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In  den  ersten  drei  embryonischen  Lebensmonaten  erhält  die  Vena  me-ten- 
terica  magna  auch  die  (bei  blindgeborenen  Baubthieren  um  die  Geburtszeit  noch 
doppelt  vorhandene)  Vena  omphalo-metaraica  aus  dem  Nabelstrang. 

c)  Die  Vena  mesentevica  inferior,  der  gleichnamigen  Arterie 
analog,  entleert  sich  nur  selten  in  die  superior,  gewöhnlich  aber  in 
die  Vena  splenica. 

d)  Die  Vena  splenica  liegt  am  oberen  Rande  des  Pankreas, 
und  stimmt  in  ihrer  Zusammensetzung  mit  der  Astfolge  der  Arteria 
splenica  überein. 

Die  Vena  mesenterica  magna  und  splenica  vereinigen  sich  nun 
hinter  dem  Kopfe  des  Pankreas,  zum  einfachen  Truncus  venae  portae, 
welcher  erst  etwas  später  die  Vena  gastrica,  und  kurz  vor  seiner 
Theilung  in  der  Leborpforte,  die  Gallenblasenvene  aufnimmt. 

Die  Verzweigungen  dos  Truncus  venae  portae  in  der  Leber 
gehen  aus  einem  rechten  und  linken  primären  Spaltungsaste  desselben 
hervor,  und  bilden  mit  den  Endzweigehen  der  Arteria  hepatica,  das 
Capillarsystem  der  Loberläppchen. 

Unter  accessorischen  Pfortadern  beschreibt  Sappey  5  Gruppen  von 
kleinen  Venenstäramchen ,  welche  in  den  zur  Leber  tretenden  Bauchfellfalten  ein- 
geschlossen sind,  und  sich  theils  in  die  primären  Spaltungszweige  der  Pfortader 
ergiessen,  theils  aber  selbststäudig  in  das  Leberparenchym  eingehen.  Letztere 
existiren  sicher  nicht  als  selbstständige  kleine  Pfortadersysteme,  da  sie  vom  Stamme 
der  Pfortader  aus  injicirbar  sind.  Erstere  waren  aber  schon  vor  Sappey  bekannt. 
Die  wichtigsten  von  ihnen  sind  nun  jene,  welche  aus  den  Venen  der  vorderen  Bauch - 
wand  stammen,  die  obliterirte  Nabelvene  (rundes  Leberband)  begleiten,  und  sich  in 
den  linken  Pfortaderast  entleeren.  Sie  erklären  uns,  warum  bei  Störung  des  Kreis- 
laufes im  Pfortadersystem,  wie  sie  bei  Cirrhorin  hepati*  vorkommt,  das  Pfortaderblut, 
durch  Erweiterung  der  das  runde  Leberband  begleitenden  Venen ,  in  die  Baurh- 
deckenvenen  abströmt,  welche  dadurch  einen  solchen  Grad  von  Ausdehnung  (mit  ran- 
kenförmiger  Krümmung)  erleiden,  dass  sie  durch  die  Haut  des  Unterleibs  hindurch, 
als  ein  mächtiges,  verworrenes  und  verschlungenes  Geflecht  wahrgenommen  werden, 
dessen  Form  durch  die  treffende  Bezeichnung  „Caput  medtuae"  ausgedrückt  wird. 
—  Meniere  (Archiv,  gen.  de  mU,  Avril.  1826.  pag.  881)  berichtet  über  einen 
fingerdicken  Communicationsarm  zwischen  der  Vena  iliaca  dextra  und  dem  Pfort- 
aderstamm, welcher  hinter  der  Linea  alba  emporstieg.  Serres  (Archiv,  gen  de 
m£d.  Decembre,  1823)  beschrieb  einen  ähnlichen  Befund.  Man  kann  es  als  sicher 
betrachten,  dass  diese  beiden  Fälle,  nur  eine  Ausdehnung  der  von  der  Bauchwaud 
kommenden,  und  längs  des  runden  Leberbandes  zur  Pfortader  ziehenden  Sappey' - 
schen  Venen,  nicht  aber  eine  Wiedereröffnung  und  Ausdehnung  der  verwachsenen 
Nabelvene  betreffen. 

Das  Pfortadersystem  behauptet  keine  vollkommene  Unabhängigkeit  von  den 
Verzweigungen  der  unteren  Hohlader.  Nebst  den  älteren  Beobachtungen  liegen 
hierüber  die  von  Retzius  (Tiedemann  und  Treviranut ,  Zeitschrift  für  Physiol. 
Bd.  5)  gemachten  Erfahrungen  über  constante  Anastomosen  der  Venae  mesenteriale 
mit  den  Aesten  der  unteren  Hohlvene  vor,  welche  von  mir  (Oesterr.  med. 
Jahrb.  1838)  bestätigt  und  erweitert  wurden.  Ich  besitze  ein  Präparat,  wo  die 
hinteren  Scheiden-  und  Gebärmuttergeflechte  von  der  Vena  metenleriea  aus  injicirt 
wurden ,  und  ein  zweites ,  wo  die  Vena  colica  *ini*tra  eine  Harnleitervene  auf- 
nimmt  —   Man  hat  als  grösste  Seltenheit  den  Stamm  der  Pfortader  nicht  zur 
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Leber,  sondern  *ur  Cava  inferior,  oder  zur  Azygot  (Abernethy,  Lawrence), 
oder  zum  Atrium  eordit  dexlrum  (Mende)  treten  gesehen.  —  Her  hold  fand  bei 
einer  Misugeburt  alle  Zweige  der  fehlenden  Cava  inferior  zur  Pfortader  gehen.  — 
Ueber  accessorischo  Pfortadern  handelt  C.  Sappey,  in  der  Gaz.  me\L  de  Pari», 
1859,  und  in  dessen  Trait^  d'anat.  descript  T.  HL  pag.  291. 


D.  Lymphgefässe  oder  Saugadern. 

§.  427.  Hauptstamm  des  Lymphgefässsystems. 

Der  Hauptstamm  des  Lymphgefässsystems  ist  der  Milch- 
brustgang, Ductus  thoracicus  s.  Pecquetiantts,  ein  Kanal  von  circa 
2  Linien  Durchmesser.  Sein  Entdecker  war  aber  nicht  der  Franzose 
Pocquet,  sondern  der  Schwede  Olaus  Rudbeck,  welcher  ihn 
selbst  der  Königin  Christina  zu  demonstriren  die  Ehre  hatte  (1650). 
Er  entsteht  an  der  vorderen  Fläche  des  zweiten  oder  dritten  Lenden- 
wirbels, rechts  und  hinter  der  Aorta,  aus  der  Vereinigung  dreier 
kurzer  und  weiter  Lymphgefassstämme  (Radices  ductus  thoracici). 
Der  rechte  und  linke  entwickeln  sich  als  Trunci  fymphatici  lum- 
bales aus  den  beiden  drüsenreichen  Plexus  lumbales,  welche  die 
Lymphgefässe  des  Beckens,  der  unteren  Extremitäten,  der  Ge- 
schlechtsorgane, und  eines  grossen  Theils  der  Bauchwand  aufnehmen. 
Der  mittlere  wird,  als  Truncus  lymphaticus  intestinalis ,  in  der 
Wurzel  des  Gekröses  durch  den  Confluxus  der  Chylusgefasse  des 
Verdauungskanals  erzeugt.  Dieser  mittlere  Stamm ,  und  zuweilen 
noch  der  Anfang  des  Ductus  thoracicus,  zeigen  gewöhnlich  eine  be- 
sonders im  injicirten  Zustande  sehr  geräumige ,  oblonge  Anschwel- 
lung —  Cistema  chyli,  s.  Receptaculum  chyli,  s.  Saccus  lacteus. 

Der  Milchbrustgang  gelangt  durch  den  Hiatus  aorticus  in  den 
hinteren  Mittelfellraum  des  Thorax.  Hier  liegt  er,  in  reichliches 
Fett  eingehüllt,  zwischen  Aorta  und  Vena  azygos ,  steigt  bis  zum 
vierten  Brustwirbel  empor,  wendet  sich  nun  hinter  der  Speiseröhre 
nach  links,  und  geht,  auf  dem  linken  langen  Halsmuskel  bis  zum 
sechsten  Halswirbel  hinauf,  biegt  sich  hier  bogenförmig  nach  aussen 
und  vorn,  und  mündet  in  den  Vereinigungswinkel  der  Vena  subclavia 
und  jugularis  communis  sinistra.  Er  nimmt  auf  diesem  Wege  die 
Saugadern  der  ganzen  linken,  und  des  unteren  Theiles  der  rechten 
Brusthälfte,  desgleichen  der  linken  Hals-  und  Kopfhälfte,  und  über- 
dies noch  jene  der  linken  oberen  Extremität  auf. 

Die  Saugadern  der  rechten  und  linken  BrusthSlfte,  und  ihrer  Eingeweide, 
entleeren  sich  in  ihn  an  verschiedenen  Stellen,  ohne  einen  gemeinschaftlichen 
Stamm  zu  bilden;  —  jene  des  Halses  und  Kopfes  senken  sich  mittelst  des  Trunn,* 
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jugularis  riniaier,  und  jene  der  oberen  Extremität  mittelst  de«  Trunciu  *ubdaoiu* 
»inirter  in  ihn  ein. 

Die  Saugadern  des  oberen  Theiles  der  rechten  Brusthälfte, 
der  rechten  Hals-  und  Kopfhälfte,  so  wie  der  rechten  oberen  Ex- 
tremität, verbinden  sich  zu  einem  nur  J/3  Zoll  langen  Hauptstamm 
(Ductus  thoracicus  dexter  ».  minor),  welcher  seine  Lymphe  in  den 
Bildungswinkel  der  rechten  Vena  anonyma  ergiesst. 

Warum  der  Ducttu  thoracic»*,  vou  »einem  Ursprung  bis  zu  seiner  Ein- 
mündung, einen  so  grossen  Umweg  macht,  erklärt  sich  folgendermassen.  Das  Bauch- 
stiiek  des  Ducttu  thoracicu*  steht  unter  dem  Drucke  der  Bauchpresse,  welcher 
grösser  als  der  Respirathmsdruck  ist,  unter  welchem  dieser  Gang  in  der  Brust- 
höhle steht.  Beide  fehlen  am  Halse.  Die  Bewegung  des  Inhaltes  des  Ducttu 
thoracicu*  wird  gegen  jene  Stelle,  welche  am  wenigsten  gedrückt  wird,  gerichtet 
sein,  und  die  Ueberführung  des  Chi/lu*  in  das  Blut  somit  erst  am  Halse  den 
zweckmässigsteu  Ort  finden.  —  Beide  Ducttu  thoracici  sind  mit  zahlreichen 
Klappenpaaren  versehen ,  welche  im  oberen  Theile  des  Ducttu  thoracicu*  major 
Kleiner  werden,  und  weiter  auseinanderstehen,  als  im  unteren.  —  Es  ist  nichts 
Ungewöhnliches,  dass  der  Ducttu  thoracicu*  Inseln,  oder  selbst  in  seinen  Stamm 
eingeschobene  Geflechte  bildet.  Sandifort,  Walter,  Sömmerring  und  Otto 
sahen  ihn,  seiner  ganzen  Länge  nach,  in  zwei  Aestc  getheilt,  welche  sich  erst 
vor  der  Einscukung  in  die  Anonyma  vereinigten.  Cruikshauk  faud  ihn  sogar 
dreifach.  Er  kann  sich  auch  in  die  Vena  azi/tjo*  münden  ( Albin,  Wutzeri,  oder 
in  die  rechte  Auonyma  (Fleisch mann).  Alle  diese  Abnormitäten  haben  wenig 
praktischen  Werth,  da  der  Ductuli  thoracicu*  nur  an  seiner  Insertionsstello,  in  das 
Bereich  chirurgischer  Operationen  fallen  könnte. 

§.  428.  Saugadern  des  Kopfes  und  Halses. 

Die  Saugadern  des  Kopfes  und  Halses  lassen  sich  in  ver- 
schiedene Bezirke  eintheilen.  deren  jeder  seine  bestimmten  Sammcl- 
drüsen  hat.  Diese  Drüsen  liegen  in  Gruppen  zu  2 — 6,  und  darüber, 
entweder  oberflächlich  oder  tief.  Die  aus  ihnen  hervorkommenden 
Vasa  efferentin  gehen  als  Vasa  inferentia  zu  den  nächst  unteren 
Drüsen,  und  zuletzt  in  ein,  an  und  um  die  Vena  jugularis  communis 
gelegenes  Lymphgefässgeflecht  (Plexus  jugularis)  über,  dessen  meist 
einfaches  Vas  efferens  als  Truncus  jugularis  zum  Ductus  thoracicus 
der  betreffenden  Seite  tritt.  Die  leicht  aufzufindenden  Drüaen- 
gruppen  sind: 

a)  Die  Glandulae  auriculares  anteriores  et  posteriores. 

Erstere  (2 — 3)  liegen  auf  der  Parotis,  vor  dem  Meattu  auditoritu  externa*, 
letztere  (3  —  4)  hinter  dem  Ohre  auf  der  Insertion  des  Kopfnickers.  Sie  nehmen 
die  Saugadern  von  den  äusseren  Weichtheilen  des  Schädels  auf. 

b)  Die  Glandulae  faciales  pvofundae.  6 — 8  an  Zahl,  liegen  sie 
in  der  Fossa  spheno-maxillaris,  und  an  der  Seitenwand  des  Schlund- 
kopfes. 
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Sie  Hammeln  die  Lymphgefäße  aus  der  Augenhöhle ,  Nasenhöhle ,  dem 
Schlundkopfe,  der  Keil-Oberkiefergrube ,  und  erhalten  nach  Arnold  noch  einen 
Antheil  der  Saugadern  des  Gehirns .  welche  durch  das  Foramen  »pinoanm  und 
ovale  aus  der  Schädelhöhle  kommen. 

c)  Die  Glandulae  sulnnnxillarc*.  Man  sieht  und  fühlt  sie  ziem- 
lich zahlreich  bei  scrophultfsen  Individuen  längs  des  unteren  Randes 
des  Unterkiefers  lagern,  wo  sie  vom  hochliegenden  Blatte  der  Fascia 
colli  bedeckt  worden. 

Die  Saugadern,  welche  ihnen  zuströmen,  kommen  zum  Theil  im  Gefolge 
der  Vena  facialu  anterior,  zum  Theil  vor  ihr  über  den  Kieferrand  herab,  und 
entwickeln  sich  au»  allen  Weichtheilen  des  Antlitzes.  Die  Saugadern  des  Bodens 
der  Mundhöhle  und  der  Zunge  treten  von  innen  her,  ohne  über  den  Kieferrand 
herabzugleiten,  in  diese  Drüsen  ein. 

d)  Die  Glandulae  cervicales  superßciales ,  welche  am  oberen 
Seitentheile  des  Halses  vor  und  auf  dem  Kopfnicker  liegen. 

Sie  nehmen  oberflächliche  vordere  und  hintere  Halssaugadern  auf,  welche 
gewöhnlich  schon  andere  Lymphdrüsen  durchwanderten.  Es  finden  sich  nämlich 
sehr  gewöhnlich  in  der  Mitte  des  Halses  vor  den  Musculi  ttemo-hyoidei ,  seltener 
auch  auf  dem  Muaculu*  cucullarin  im  Nacken,  kleine  Sammeldrüsen  für  die  ober- 
flächlichen Saugadern  des  Halses. 

Die  austretenden  Gefässe  der  genannten  Drüsengruppen  ent- 
leeren sich  in: 

e)  die  Glandulae  jugulares  superiores  im  Trigonum  cervicafe 
superius.  Sie  sind  die  ersten  Vereinigungsdrüsen  für  die  durch 
das  Foramen  jngnlare  austretenden  Lymphgefasse  des  Gehirns,  und 
sammeln  auch  vom  .Schlundkopf,  der  Zunge,  dem  Kehlkopfe  und 
der  Schilddrüse  Zweige  auf. 

Die  Existenz  der  Lymphgefasse  im  Gehirn  (nicht  in  der  harten  Hirnhaut) 
wurde  von  Arnold  durch  Injection  nachgewiesen.  In  der  Pia  maier  unterscheidet 
er  drei  auf  einander  gelagerte  Lyinphgcfässnetze,  deren  Zwischenräume  so  eng  sind, 
dass  sie  kaum  eine  Nadelspitze  aufnehmen.  Sie  folgen  dem  Zuge  der  Venen  zwi- 
schen den  Gyri.  Die  Saugadern  der  Kammern  des  Gehirns  vereinigen  sich  zu 
einem,  der  Vena  nwjna  Ofden*  folgenden  Hanptstamm.  F,  Arnold,  von  den 
Saugadern  des  Hirns,  iu  dessen  Bemerkungen  über  den  Bau  des  Hirns  und 
Rückenmarks.    Zürich,  —    Die   Lymphgefasse  in   den  Subarachuoideal- 

räumen  wurden  von  mir  zuerst  injicirt  und  beschrieben.  Oesterr.  Zeitschrift  für 
prakt.  Heilkunde,  1860. 

Die  Va$a  efferentia  von  d)  und  e)  ziehen  längs  der  Vena  jugu- 
laris  communis  herab,  und  begeben  sich  in : 

f)  die  Glandulae  jugulares  inferiores  s.  sitpraclavicnlares.  Sie 
lagern  im  laxen  Bindegewebe  der  Fossa  supraclavicularis,  und  nehmen 
somit  alle  bisher  angeführten  Kopf-  und  Halssaugadern,  und  nebstbei 
jene  der  Schilddrüse,  des  Kehl-  und  Schlundkopfes,  der  tiefen  Hals- 
muskeln, und  die  mit  den  Vertebralgetassen  aus  dem  hinteren  Theile 
der  Schädelhöhle  und  dem  Canalis  spinalis  hervorkommenden  Saug- 
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ädern  auf.  Da  die  Zahl  dieser  Drüsen  sehr  bedeutend  ist  (15-20), 
und  die  sie  unter  einander  verbindenden  Vasa  in-  et  efferentia  sich 
netzartig  verstricken,  so  entsteht  dadurch  der  sogenannte  Plexus 
lymphaticus  jugularis,  der,  wenn  man  die  Glandulae  jugtdares  supe- 
riores  nocli  zu  ihm  zählt,  sich  bis  unter  das  Drosseladerloch  ausdehnt. 

§.  429.  Saugadern  der  oberen  Extremität  und  der  Brustwand. 

Die  Lymphgefässe  der  oberen  Extremität,  der  zugehörigen 
Brustwand  und  Schulter,  haben  ihren  Sammelplatz  in  dem  Plexus 
lymphaticus  axillaris,  welcher  8  —  12  Lymphdrüsen  (Glandulae  axil- 
lares) einschliesst.  Der  Plexus  axillaris  hängt  mit  dem  Plexus  jugtdaris 
durch  Anastomosen  zusammen ,  und  vereinigt  seine  dicken  kurzen 
Vasa  efferentia  zu  einem  einfachen  Truncus  lymphaticus  subclavius7 
welcher  in  den  Milchbrustgang  seiner  Seite  inosculirt.  Die  Glandulae 
axillares  liegen  in  dem  lockeren  Umhüllungsgewebe  der  grossen 
Blutgefässe  der  Achsel.  Es  finden  sich  jedoch  auch  einzelne  am 
unteren  Rande  des  grossen  Brustmuskels,  und  in  dem  Spalt  zwischen 
Pectoralis  major  und  Deltoides. 

a)  Lymphgefässe  des  Armes.  Sie  verlaufen  theils  extra, 
theils  intra  fasciam,  und  werden  deshalb,  wie  die  Venen,  in  hoch- 
liegende und  tiefliegende  abgetheilt. 

«)  Die  hoch  lieg  enden  stammen  theils  von  der  Volar-  theils 
von  der  Dorsalseite  der  Finger.  Erstere  steigen  an  der  Innenseite 
des  Vorderarms,  letztere  anfangs  an  der  Aussenseite,  dann  aber 
über  den  Ulnarrand  des  Vorderarms  umbiegend,  ebenfalls  an 
dessen  innerer  Fläche  zum  Ellbogenbug  empor.  Hier  treten 
einige  durch  1 — 2  Lymphdrüsen  (Glandulae  cubitales),  welche  vor 
dem  Condylus  internus  an  der  Vena  basilica  liegen,  alle  aber  streben 
zur  Achselhöhle  hin,  um  sich  in  die  Glandulae  axillares  einzusenken. 
Mehrere  von  ihnen  gelangen  auf  demselben  Wege,  wie  die  Vena 
cephalica,  zur  Achselhöhle. 

ß)  Die  tiefliegenden  anastomosiren  nur  am  Carpus  und 
in  der  Plica  eubiti  mit  den  hochliegenden,  und  folgen  genau  der 
Richtung  der  tiefliegenden  Armvenen.  Sie  sind  —  so  viel  das 
Ansehen  der  Injectionspräparate  lehrt  —  weit  weniger  zahlreich 
als  die  oberflächlichen ,  passiren  aber  2 — 5  Glandulae  cubitales 
profundae  und  1 — 2  Glandulae  brachiales  profunda«.. 

b)  Lymphgefässe  der  Brustwand.    Ihr  Bezirk  erstreckt 
sich  vom  Schlüsselbein  bis  zum  Nabel  herab.  Sie  bilden  2  Gruppen : 

1.  Die  oberflächlichen  treten  theils  durch  den  Spalt 
zwischen  Deltoides  und  Pectoralis  major,  in  welchem  das  erste 
vorgeschobene  Drüsenbündel  des  Plexus  axillaris  liegt,  in  die 
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Tiefe,  theils  laufen  sie  dem  unteren  Rande  des  Pectoralis  major 
entlang,  wo  ebenfalls  vereinzelte  Drüsen  vorkommen,  zur  Achsel- 
höhle. Die  von  der  Regio  epigastrica  heraufkommenden  Lymphge- 
fässe passiren  gewöhnlich  eine  kleine,  zwischen  Nabel  und  Herz- 
grube gelegene  Glandula  epigastrica. 

2.  Die  tiefliegenden  folgen  den  Vasis  thoracicis,  und  nehmen 
die  Saugadern  der  Mamma,  und,  durch  Anastomose  mit  den  Vasis 
lymphaticis  intercostalilms ,  Verbindungszweige  mit  den  inneren 
Brustsaugadern  auf. 

c)  Lymphgefässe  der  Schulter.  Sie  gehören  der  Nacken-, 
Rücken-  und  Lendengegend  an.  Die  hochliegenden  schwingen  sich 
um  den  Rand  des  breiten  Rückenmuskels  herum;  die  tiefen  halten 
sich  an  den  Verlauf  der  Schulteräste  der  Arteria  axillaris. 

§.  430.  Saugadem  der  Brusthöhle. 

Die  Lymphgefässe  der  Brusthöhle  lassen  sich  übersichtlich 
in  vier  Rubriken  ordnen:  die  Z wisch enrippen saugadem ,  die 
Mittelfell-,  die  inneren  Brust-,  und  die  Lungensaugadern. 

a)  Die  Zwischenrippensaugadern  verlaufen  mit  den  Vasis 
intercostalibus.  Sie  entwickeln  sich  aus  der  seitlichen  Brust-  und 
Bauchwand,  dem  Zwerchfelle,  der  Pleura,  den  Rückenmuskeln,  und 
der  Wirbelsäule,  durchsetzen  die  Glandulae  intercostales ,  deren 
16  bis  20  in  der  Nähe  der  Rippenköpfchen  auf  jeder  Seite  vor- 
kommen, und  stehen  mit  den  folgenden  in  Zusammenhang. 

b)  Die  Mittelfellsaugadern  entspringen  aus  der  hinteren 
Herzbeutelwand,  dem  Oesophagus,  und  den  Wänden  des  hinteren 
Mediastinum,  passiren  8  —  12  Glandulae  mediastini  posteriores ,  und 
entleeren  sich  rechts  in  den  Ductus  thoracicus,  links  dagegen  in  die 
Glandulae  bronchiales. 

c)  Die  inneren  Brustsaugadern  entsprechen  den  Vasis  mam- 
mariis  internis.  Sie  entstehen  in  der  Regio  epigastrica  aus  der  Bauch - 
wand,  nehmen  die  im  Ligamentum  Suspensorium  hupatis  aufsteigenden 
oberflächlichen  Lebersaugadern  auf,  durchlaufen  6 — 8  Glandulae 
stermales,  und  hängen  mit  den  hinter  dem  Sternum  gelegenen  Lymph- 
drüsen des  vorderen  Mittelfellraumes  zusammen.  Diese,  10 — 14  an 
Zahl,  liegen  theils  auf  dem  Herzbeutel,  theils  auf  den  grossen  Gelassen 
extra  pericardium,  und  nehmen  die  Saugadern  des  Pericardium,  der 
ThymuB,  und  die  an  der  Aorta  und  Arteria  pulmonalis  aufsteigenden 
Saugadern  des  Herzens  auf.  Die  inneren  Brustsaugadern  bilden 
durch  zahlreiche  Verkettungen  den  Plexus  mammarius  internw, 
welcher  mittelst  des  Trttncus  mammarius  in  der  oberen  Brustapertur 
in  den  rechten  und  linken  Ductus  thoracicus  einmündet. 
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d)  Die  Lungensaugadern  zerfallen  in  oberflächliche  und 
tiefe,  welche  an  der  Lungen wurzol  sich  vereinigen,  die  Glandulae 
bronchiales  durchsetzen,  und  links  in  den  Ductus  thoracicus  gehen, 
rechts  aber  mit  den  hinteren  Mittelfellsaugadern,  den  Truncu* 
broncho-mediantinicw  bilden ,  welcher  in  den  rechten  kleinen  Brust- 
gang  einmündet. 

Die  Glandulae  bronchiale»,  deren  einige  schon  im  Lungenparenchym  vor- 
kommen, haben  im  kindlichen  Alter  das  Aussehen  gewöhnlicher  Lymphdrüsen, 
werden  aber  bei  Erwachsenen  —  unabhängig  von  Alter,  Krankheit  oder  Lebens- 
art —  gray,  selbst  schwarz  pigmeutirt.  Ihre  Zahl  beläuft  sich  beiderseits  auf  20—30. 
Sie  sind  sehr  häufig  Sitz  von  tuberculöser  Infiltration,  und  werden  bei  alten  Leuten 
oft  im  Zustande  vollkommener  Verkalkung  (nicht  Verknocherung i  angetroffen. 

§.  431.  Saugadern  der  unteren  Extremitäten  und  des  Beckens. 

Das  Stelldichein  aller  Lymphgetfisse  einer  unteren  Extremität 
sind  die  Leistendrüsen  —  Glandulae  inguinalen  —  in  der  Fonna 
ileo-pectinejt.  Diese  Drüseu  zerfallen  in  hochliegeude  und  tief- 
liegende, welche  durch  den  Processus  falciformin  der  Fancia  lata 
getrennt  sind,  aber  durch  zahlreiche  Verbindungsgänge  zum  Plexus 
inguinal  is  vereinigt  werden.  Die  oberflächlichen  Leistendrüsen 
erstrecken  sich  in  variabler  Anzahl  vom  Ligamentum  Poupartii  bis 
zur  Fovea  oval  in  herab,  wo  sie  die  Vena  saphena  magna  umgeben. 
Die  tiefen  liegen  auf  den  Schenkelgefässen  bis  zum  Septurn  cru- 
)(de  hinauf.  Die  letzte  derselben,  auch  die  grösste ,  fuhrt  Kosen- 
müller's  Namen. 

Die  Lymphgefässe,  welche  die  Leistendrüsen  aufsuchen,  sind: 

a)  Die  Lymphgefässe  des  Schenkels.  Sie  verlaufen  theils 
ausserhalb,  theils  innerhalb  der  Fascia  lata,  —  also  hoch-  oder 
tiefliegend. 

1.  Die,  hochliegenden  kommen  theils  vom  Fussriicken,  theils  von  der  Fusssohle 
herauf.  Krstere  folgen  dem  Laufe  der  Vena  »ap/tena  major,  sind  sehr  zahlreich, 
und  vergesellschaften  sich  mit  einer  Partie  der  aus  der  Sohle  kommenden,  und 
über  den  Condytu*  intrrnu*  femorU  zur  inneren  Seite  des  Oberschenkels  aufstei- 
genden Saugadern,  um  endlich  in  die  hochliegendeu  Leistendrüsen  überzugehen. 
Letztere  ziehen  unter  der  Haut  der  Wade  dahin,  und  theilen  sich  in  xwei  Züge, 
deren  einer  sich  in  die  tiefen  Glandulae  poplUeae  entleert,  während  der  andere 
den  eben  angegebenen  Verlauf  zu  den  Leistendrüsen  einschlägt. 

2.  Die  tiefliegenden  verlassen  die  Blutgefässbahn  nicht,  und  werden, 
wie  diese,  eingethcilt  und  benannt.  In  der  Kniekehle  dringen  sie  durch  1  —4 
Glandula*  popliteae  pro/undae. 

b)  Die  Lymphgefässe  der  Regio  hypogastrica  des  Unterleibes 
steigen  schief  über  das  Ligamentum  Poupartii  zu  den  obersten  Leisten- 
drüsen herab. 

"^V  e)  Die  Lymphgefässe  der  äusseren  Genitalien. 
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Sie  sind  es,  welche  den  Ansteckungsstoff  von  den  Geschlechtstheilen  anf  die 
Leistendrüsen  verschleppen,  und  dadurch  die  primären  ßtibonen  (Leistenbeulen) 
veranlassen.  Die  Lymphgefässe  des  Penis  (oder  der  Clitoris)  treten  zuerst  in  das 
Fettlager  des  Mon»  Vettert»,  und  beugen  von  hier  zu  den  oberflächlichen  Leisten- 
drüsen um.  Die  des  Hodensackes  und  der  grossen  Schamlippen  gehen  mit  den 
Van*  pudetidü  extern  ig  qner  nach  aussen  zu  denselben  Drüsen. 

Die  ausführenden  Saugaderstämme  der  Leistendrüsen,  deren 
einige  schon  die  Dicke  einer  Rabenfeder  erreichen ,  begeben  sich 
mit  den  Vatis  cruralibus  durch  die  Lacuna  vasomm  cruralium  in  die 
grosse  Beckenhöhle.  Einige  derselben  durchbohren  auch  das  Septum 
crurale,  und  krümmen  sich  über  den  horizontalen  Schambeinast  in 
die  kleine  Beckenhöhle  hinab.  Die  an  den  grossen  Blutgefässen 
hinziehenden  Saugadern  nehmen  die  benachbarten  Saugadern  von 
der  vorderen  und  den  Seiten  wänden  der  Bauchhöhle  auf,  durch- 
wandern mehrere  Lymphdrüsen ,  und  bilden  durch  ihre  Verkettung 
den  Plejcus  üiacus  extemus,  welcher  gegen  die  Lendengegend  hin- 
zieht, und  sich  in  die  Glandulae  lumbales  inferiores  entleert.  Der  Plexus 
iliacus  externus  nimmt  während  dieses  Laufes  den  Plexus  hypogastricus 
und  saeralis  medins  auf. 

Der  Plexu»  hypogatlrictit  erstreckt  sich  an  den  Verästinngen  der  Arteria 
hypoyattrica  hin,  und  bezieht  seine  contribuirenden  Saugadern  aus  allen  jenen 
Theilen,  zu  welchen  die  Arteria  hypogaetrica  ihre  Zweige  versandte.  —  Der 
Plej-iu  tacrali»  mediu*  dehnt  sich  vom  Promontorium  zum  Mastdarmende  herab, 
und  nimmt  seine  Saugadern  aus  der  hinteren  Beckenwand,  dem  Canali*  »acralü, 
nnd  dem  Mastdärme  auf. 


§.  432.  Saugadern  der  Bauchhöhle. 

Es  wurde  oben  bemerkt,  dass  der  Ductus  thoracicm  durch  den 
Zusammenfluss  dreier  kurzer  und  weiter  Lymphgefassstämme  (den 
beiden  Trxinci  lymphatici  lumbales,  und  dem  einfachen  Truncus  lym- 
phaticus  intestinalis)  gebildet  werde.  Diese  Lymphstämme  sind  nun 
die  Vasa  efferentia  von  eben  so  vielen  drüsenroichen  Lymphgcfass- 
geflechten ,  welche  als  paariger  Plextis  lumbalis ,  und  einfacher 
Plexus  coeliacus  s.  mesenteriale  beschrieben  werden. 

a)  Der  paarige  Plexus  lumbalis  nimmt  die  Lymphgefässe  jener 
Organe  auf,  welche  von  den  paarigen  Aortenästen  Blut  erhielten. 
Beide  liegen,  wie  ihr  Name  sagt,  vor  dem  Quadratus  lumborum, 
Psoas  major,  und  der  Lendenwirbelsäule,  hängen  durch  Verbindungs- 
kanäle, welche  über  und  unter  der  Aorta  weglaufen,  zusammen, 
und  schliessen  20—30  Glandulae  lumbales  ein,  welche  in  snperiores 
et  inferiores  zerfallen.    Jeder  Plextis  lumbalis  nimmt  den  Plexus 
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iliacus  externtu,  und  durch  diesen  den  Plexus  hypogastricus  und 
sacralis  medius  auf,  und  versammelt  noch  überdies  folgende  schwächere 
Lymphgefasszüge : 

1.  Die  Samensaugadern,  welche  vom  Hoden  und  seinen 
Hüllen,  oder  von  dem  Eierstocke  abstammen,  und  mit  den  Vasis 
spermaticis  internis  zur  Lendengegend  gelangen.  Im  weiblichen 
Geschlechte  nehmen  sie  noch  die  Saugadern  des  Fundm  uteri 
und  der  Tnb    Fallopiana  auf. 

2.  Die  Nieren-  und  Nebe  n  nierensaugadern. 

3.  Die  Lenden8augadern  von  der  seitlichen  Bauchwand. 

4.  Auf  der  linken  Seite  die  Saugadern  der  Flexura  sigmoidea 
und  des  Rectum. 

b)  Der  unpaare  Plexus  coeliacus  ist  von  den  beiden  Plexus 
lumbales  nicht  scharf  getrennt.  Er  umgiebt  die  Aorta  und  die  beiden 
ersten  unpaaren  Aeste  derselben,  so  wie  die  Pfortader,  erstreckt 
sich  bis  hinter  den  Kopf  des  Pankreas,  und  hat  ungefähr  16—20 
Lymphdrüsen,  Glandulae  coeliacae,  eingeschaltet,  welche  von  fol- 
genden Organen  Lymphgefasse  aufnehmen. 

a)  Vom  Magen. 

Die  Lymphgefasse  des  Magern*  bilden  drei  Geflechte,  in  welchen  kleine 
Driischen  vorkommen :  1.  da«  linke,  welches  vom  Fundus  ventriculi  zum  Milz- 
geflechte geht;  2.  da*  obere,  welche«  in  der  Cnrvatura  ventriculi  minor  liegt, 
zwischen  den  Blättern  de.«  kleinen  Netze.«  nach  rechts  sich  erstreckt,  und  meistens 
mit  dem  Lebergoflechte  sich  verbindet;  3.  da.«  untere,  an  der  Cnrvatura  major 
befindliche,  holt  seine  Saugadern  aus  dem  Magen  und  dem  grossen  Netze,  und 
geht  hinter  dem  Pylorus  in  die  oberen  Glawlulae  coeliacae  ein. 

3)  Vom  Dünndarm. 

Die  Sangadern  des  Dünndarms  heissen  vorzugsweise  Milch-  oder  Chy- 
lusgefüsse,  Vom  lactea  s.  chylifera,  weil  sie  während  der  Dünndarinverdauung 
durch  den  absorbirten  Chylus  das  Ansehen  bekommen,  als  waren  sie  mit  Milch 
injicirt.  Sie  vorlaufen  zwischen  den  Platten  des  Gekröses,  und  durchsetzen  eine 
dreifache  Reihe  von  zahlreichen  Drüsen  —  Glandulae  mesaraicae.  Die  erste, 
dem  Darme  nächste  Reihe,  enthält  nur  kleine,  und  ziemlich  weit  von  einander 
abstehende  Gekrösdrüsen;  die  der  zweiten  Reihe  werden  grösser,  und  rücken 
näher  zusammen;  die  der  dritten  liegen  schon  in  der  Wurzel  des  Gekröses, 
am  Stamme  der  Arleria  mesenterica  »uperior.  Die  Vasa  efferentia  der  ersten  und 
zweiten  Reihe  werden  also  Vota  inferentm  der  zweiten  und  dritten  Reihe  sein. 
Die  Vata  efferentia  der  dritten  werden  theils  Vasa  in/erenlia  für  die  Glandulae 
coeliacae,  theils  gehen  sie,  ohne  Zwischenkunft  einer  Drüse,  in  den  Trnneu»  lynt- 
Ihaticus  intestinalis,  und  somit  in  den  Anfang  des  Ductus  thoracicus  über. 

Y)  Vom  Dickdarm. 

Die  Saugadern  des  Dickdarms  verhalten  sich  ähnlich  jenen  des  Dünndarms, 
nur  sind  die  Drüsen,  durch  welche  sie  verlaufen,  kleiner,  weniger  zahlreich,  und 
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nur  in  1  -  2  Reihen  gestellt.  Da  »ich  die  Saugadern  der  Flexura  »igmoidea  nnd 
des  Mastdarms  zum  linken  Plexu*  lumhali*  begehen,  so  werden  nur  jene  der 
übrigen  Dickdarmabtheilungen  zum  Plexus  eoeliacu» ,  oder  zur  dritten  Reihe  der 
Glandulae  tne*araicae  gelangen. 

3)  Von  der  Milz-  und  Bauchspeicheldrüse. 

Die  Lymphgefässe  dieser  Organe  folgen  dem  Zuge  der  Vena  »plenica  von 
links  nach  rechts,  und  entleeren  sich  in  die  oberen  Glandulae  eoeliacae. 

e)  Von  der  Leber. 

Die  Saugadern  der  Leber  zerfallen,  wie  bei  allen  parenchymatösen  Organen, 
in  oberflächliche  und  tiefe.  Die  tiefen  treten  aus  der  Porta  hervor,  durch- 
laufen mehrere  Glandulae  hepaticae,  verbinden  sich  mit  dem  oberen  Mageugeflecht, 
und  treten  mit  ihm  in  die  Glandulae  eoeliacae  ein.  Die  oberflächlichen  ver- 
halten sich  an  der  coneaven  Fläche  der  Leber  anders,  als  an  der  convexen.  An 
der  convexen  Fläche  treten  sie,  nachdem  sie  sehr  reiche  Netze  bildeten,  in  das 
Ligamentum  *u*peiuorinm  hepati»  ein,  gelangen  dadurch  zum  Zwerchfell,  und 
dringen  hinter  dem  Schwertlcnorpel  zu  den  Plexibu»  mammarii»  und  medüutinici» 
nnteriorihm.  Allein  nicht  alle  Saugadern  der  convexen  Leberdäche  nehmen  diesen 
Verlauf.  Viele  vom  linken  Leberlappen  verbinden  sich  vielmehr,  nachdem  sie 
durch  den  linken  Flügel  des  Ligamentum  alare  hepati»  nach  links  verliefen,  mit 
dem  oberen  Magen-  oder  Milzgeflechte.  Einige  Saugadern  des  rechten  Lappens 
durchbohren  am  hinteren  Leberrande  das  Zwerchfell,  und  suchen  die  Glandulae 
mediajttinicae  posteriore»  auf,  so  dass  die  Ijeberlymphe  die  verschiedensten  und 
ganz  divergente  Abzugsbahnen  einschlägt.  Die  oberflächlichen  Saugadern  der 
unteren  coneaven  Leberfläche  gehen  sämmtlich  zur  Pforte,  verbinden  sich  mit  den 
tiefen,  und  finden  mit  ihnen  den  Weg  zu  den  Glandulae  eoeliacae. 


§.  433.  Literatur  des  gesammten  Getesystems. 

Vollständige  Beschreibungen  des  ganzen  Goftisssystems  ent- 
halten die  zweiten  Auflagen  von  Sömmerring'ti  und  Hildebrandt's 
Anatomien,  und  die  Gerasslehren  von  C.  A.  Mayer,  F.  A.  Walter,  und 
M.  Langenbeck.  Die  besten  Abbildungen  finden  sich  in  den  Werken 
von  Langenbeck,  Tiedemann,  Qnain,  Wilson,  und  liierkovski  (Abbil- 
dungen der  Puls-,  Blut-  und  Saugadern.  Berlin,  lS2f>.  fol.).  Die 
Leichtigkeit,  mit  welcher  Präparate  injieirter  GofUsse  an  jeder  gut 
eingerichteten  anatomischen  Anstalt  zu  haben  sind,  macht  das  Stu- 
dium der  Gefasslehre  an  Tafeln  übcrHüssig.  In  praktischer  Be- 
ziehung vermindert  sieh  die  Wichtigkeit  der  Blutgefässe  mit  der 
Abnahme  ihrer  Grosse,  und  die  umständliche  Beschreibung  jener 
Gefasszweige ,  deren  Verwundung  nicht  gefahrbringend,  und  deren 
Unterbindung  nie  nothwendig  wird,  erscheint  dem  praktischen  Arzte 
als  eine  nutzlose  Genauigkeit 
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Herz. 

R.  Isotcer,  tractatus  de  corde.  Edit.  sept.  Lugd.  Bat.,  174U.  (Tuberculum 
Loveri.)  —  A.  C.  Thebetiu»,  diss.  de  circulo  sanguinis  in  corde.  Lugd.  Bat,  1708. 
(Valvula  Thet^ii.)  —  R.  Vietu»en»,  traite  de  la  structure  du  coeur.  Toulouse,  1715. 
(hthmu»  Vieu»»eniL)  —  J.  B.  Morgagni,  adversaria  anat  Patav.,  1706-1719. 
Adv.  1.  2.  (Noduli  Morgagni.)  —  J.  Rod  and  ff.  Searle  „Heart*  in  Todttt  Cyclo- 
paedia.  Vol.  II.  —  J.  Müller,  in  der  raedicin.  Vereinszeitung.  1834.  (Dimensionen 
und  Capacitat  de«  Herzens.)  —  Herz,  in  R.  Wagner'»  Handwörterbuch  der  Phy- 
siologie. —  C.  Ludwig,  über  Bau  und  Bewegungen  der  Herzventrikel ,  in  HenU 
und  Pfeuffer'»  Zeitschrift.  VU.  Bd.  —  Luschka,  das  Endocardium,  etc.,  in  VWehote  » 
Archiv.  IV.  —  Reinhard,  zur  Kenntuiss  der  dünnen  Stelle  in  der  Herzscheidewand 
in  Virchow't  Archiv.  XII.  —  Luschka,  der  Herzbeutel  und  die  Fa»cia  endothoracica, 
in  den  Denkschriften  der  kais.  Akad.  16.  Bd.  —  C.  Bruch,  Schriften  der  Senken - 
berg'schen  Oesellschaft,  1857.  —  C.  Langer,  Zeitschrift  der  Oesellschaft  der 
Wiener  Aerzte,  1867.  (Foramen  ovale.) 

Arterien. 

H aller'»  Icones  anatomicae.  Oottingae,  1748,  können  noch  immer  als  Muster 
graphischer  Genauigkeit  dienen.  —  F.  Tiedemann'»  tabulac  arteriarum.  Carlsruhe, 
1822,  und  der  Nachtrag  von  1846,  sind  der  Varietäten  wegen  wichtig.  —  R.  Har- 
rwon, Surgical  Anatomy  of  the  Arteries.  Dublin,  1839.  4.  edit.  Enthält  viele  gut« 
praktische  Bemerkungen.  —  R.  Froriep,  chirurg.  Anat.  der  Ligatunrtellen.  Wei- 
mar, 1830.  —  R.  Quain,  the  Anatomy  and  Operative  Surgery  of  the  Arteries. 
London,  1838.  Plates  in  fot  —  N.  Pirogoff,  chirur.  Anat.  der  Arterienstümme 
und  der  Fascien,  mit  40  lith.  Tafeln  in  fol.  Dorpat,  1838.  —  Durch  Correctheit 
ausgezeichnet,  ist  Ä.  Froriep'»  Icon  arteriarum,  Weimar,  1850,  auf  einer  Tafel  das 
gesammte  Arteriensystem  in  das  Skelet  eingetragen  ,  in  Lebeusgrösse  darstellend. 
—  Barkotr,  die  Blutgefässe ,  insbesondere  die  Arterien  des  Menschen,  in  ihren 
minder  bekannten  Verzweigungen.  Fol.  mit  43  Tafeln.  Breslau,  1866.  Derselbe: 
die  angiol.  Sammlung  des  anat.  Museums  zu  Breslau.  Breslau,  1869,  mit  zahl- 
reichen Abbildungen. 

Varietäten  der  Arterien. 

Nebst  den  pathologischen  Anatomien  von  Meckel,  Otto,  Crti- 
veilhier,  gehört  vorzugsweise  hieher: 

R.  Quain,  on  the  Arteries  of  the  Human  Body,  etc.  Lond.,  1844.  — 
F.  Tiedemann,  Supplementa  ad  tabulas  arteriarum.  Heidelberg,  1846.  —  Hcrbcrg, 
über  die  Ein-  und  Austrittspunkte  der  Blutgefässe  an  der  Schädeloberfläche,  in 
Walther  und  Ammon'»  Journal.  IV.  Bd.  —  R.  SieMd,  über  den  anomalen  Ur- 
sprung und  Verlauf  der  in  chirurgischer  Beziehung  wichtigen  Schlagaderstämme. 
Würzburg,  1837.  —  Sctüohig,  observationes  de  varia  arteriae  obturatoriae  origine 
et  decursu.  Lips. ,  1841.  —  Patruban,  Qcfässanomalien.  Prager  Vierteljahrs- 
schrift. 17.  Bd.  (Aortenbogen  über  den  rechten  Bronchus  gehend.  Vas  aberrans 
aus  der  Arteria  brachialis.  Hoher  Ursprung  der  Ulnaris.)  —  Demarquay,  sur  les 
anomalies  de  Tariere  sousclaviere.  Comptes  rendus.  Tom  27.  Nr.  6.  —  Struther», 
On  a  Peculiarity  of  the  Humerus  and  Hnmeral  Artery.  Monthly  Journ.  New 
Series.  XXVni.  —  W.  Gruber,  Abhandlungen  aus  der  menschlichen  und  ver- 
gleichenden Anatomie.  Petersburg,  1862.  (Schätzbare  Angaben  über  numerische 
Verhältnisse  der  Varietäten.)  —  H.  Mayer,  über  die  Transposition  der  aus  dem 
Herzen   hervortretenden  grossen   Arterienstämiue ,  in    Yirchou'*  Archiv.  XII.  — 
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Schiregel,  Prager  Vierteljahrsschrift,  1859.  —  J.  Byrtl,  Oesterr.  Zeitschrift  für 
prakt  Heilkunde.  1859,  Nr.  29,  seqq.  (Art.  palatina  a*cenden*,  vertebrali*,  oceipi- 
talu,  linguali*  und  thyreoidea .)  —  Hyrll,  über  norm,  und  abnorm.  Verhältnisse 
der  Schlagadern  des  Unterschenkels.  Wien,  1864.  mit  10.  Taf.  —  Eine  reiche 
Zusammenstellung  aller  bisher  bekannt  gewordenen  Varietäten  der  Arterien 
lieferte  Kraute  im  3.  Bd.  von  Uenle't  annt.  Handbuch. 

Venen. 

Ueber  das  gesaramte  Venensystem  existirt  nur  Ein  Haupt- 
werk: 

G.  Brennet,  recherche«  anat.  physiol.  et  pathol.  sur  le  Systeme  veineux. 
Paris,  1829.  fol. 

Ueber  die  Sinu*  durae  matri»  handelt  Morgagni  in  dessen  Adversariis  anat. 
VI.  und  Vicq-aV  Axyr,  recherches  sur  la  stracture  du  cerveau,  in  den  Mem.  de 
l'acad.  des  science«.  1781  und  1783.  Ueber  die  Emissaria  siehe  D.  Santorini, 
observ.  anat.  cap.  III.,  und  J.  T.  Walter,  de  emissariis  Santorini.  Francof.  ad 
Viadr.,  1757.  Hieher  gehört  auch:  Englisch,  über  eine  constante  Verbindung  des 
Sinu*  cavcrnotu*  mit  dem  petronu  inferior  ausserhalb  des  Schädels  (Sitzungs- 
berichte der  kais.  Akad.  1863).  Ueber  Venenanomalien  handelt  Krau*  a.  a.  O. 
und  C.  H.  Hallett,  General  Remarks  <>n  Anomalies  of  Venous  System.  Med. 
Times,  Nov.  Nr.  423.  —  Für  die  Entwicklungsgeschichte  interessant  ist  J.  Mar- 
thaW»  Abhandlung:  On  the  Development  of  the  great  anterior  Veins  in  Man  and 
Mammalia,  in  den  Phil.  Transactions,  1850.  Part.  I. 

Pfortader. 

A.  F.  Walther,  de  vena  portae  exercitationes  anatomicae.  Lips.,  1739—1740. 

—  A.  Murray,  delineatio  sciagraphica  venae  portae.  Upsal.,  1796.  —  K.  Böhnlein, 
descriptio  anat.  systematis  venae  portae  in  horaine  et  quibusdam  animalibus. 
Mogunt.,  1808.  foL  —  Retzitu,  in  Tiedemann'*  und  Treviranu»  Zeitschrift,  1833. 

Lymphgefässe. 

C.  A.  AtrJlius,  de  lacübus  s.  lacteis  venia,  etc.  Mediol ,  1627.  —  J.  Pecquet, 
experimenta  nova  anatomica ,  quibus  incognitum  hactenus  chyli  receptaculum 
et  vasa  lactea  deteguntur.  Paris,  1651.  —  A.  Monro  ei  J.  F.  Meckel,  opuscula 
anatomica  de  vasis  lymphaticis.  Lips.,  1760.  -  W.  Cruiiuhank,  the  Anatomy  of  the 
absorbings  Vessels,  deutsch  von  C.  F.  Ludwig.  Leipzig,  1794.  -  E.  A.  Laut/,, 
sur  les  vaisseaux  lymphatiques.  Strasb. ,  1824.  —  V.  Fohmann,  mem.  sur  les 
vaisseaux  lymphat.  de  la  peau,  etc.  Liege,  1833.  —  O.  Bretchet,  le  Systeme  lym- 
phatique,  considere  sous  le  rapport  anat  physioL  et  pathol.  Paris,  1836. 

Ueber  einzelne  Abtheilungen  des  Lymphgefässsystems  handelt: 

A.  Boiler,  resp.  Buumann,  observationes  de  ductu  thoracico.  Gött.,  1741. 

-  B.  S.  Albin,  tabula  vasis  chyliferi  cum  vena  azyga.  L.  B.,  1757.  —  F.  J.  Bu- 
nauld,  observ.  sur  les  vaisseaux  lymph.  dans  le  puumon  de  l'hotnme,  in  Mem. 
de  l'acad.  de  Paris.  1734.  —  J.  O.  Baase,  de  vasis  cutis  et  intestina  um  absor- 
bentibus,  etc.  Lips.,  1786.  —  S.  Th.  Sömmerring,  de  trunco  vertebrali  vasomm 
absorbentium;  in  Comment  soc.  reg.  Gotting.  VoL  XHI.  —  Patruban,  Einmündung 
eines  Lymphaderstammes  in  die  Vena  anonym«  sinistra,  Müller'*  Archiv.  1845.  — 
Svitxer,  Beobachtung  einer  Theilung  des  Ductus  thor.  ibid.  pag.  21.  —  Kuhn, 
Verbindung  von  Saugadern  mit  Venen.  Müller*  Archiv.  1848.  —  Jarjavay,  sur 
les    vaisseaux    lymphatiques  du  poumon.  Arch.  gen.  de  med.  Tom.  XIII.  — 
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8.  4SS.  Litormtw  dwi  glimmten  OefUsMfgtems. 


JJuboi*,  de«  ganglions  lympb.  des  membres  supeneures.  Pari«,  1853.  —  Die  «chon 
früher  citirten  Schriften  von  Tcichmann,  Hit,  Frey,  Rrckling*hait*en,  Ludu-ig  und 
Tomta,  sowie  mein  Aufsatz  über  die  Injection  der  Lymphcapillaren  in  der  österr. 
Zeitschrift  für  prakt.  Heilkunde,  1860. 

Eine  Reihe  von  Versuchen  über  die  bewegende  Kraft  der  Lymphe  enthält 
der  Aufsatz  von  F.  Noll:  über  den  Lymphstrom  und  die  wesentlichen  Bestand- 
teile der  Lymphdrüsen,  in  Henle  und  Pfeuffer't  Zeitschrift.  9.  Bd.  Ebenso 
Sehcan'ta,  über  die  Quantität  der  in  bestimmten  Zeiten  abgesonderten  Lymphe, 
in  dem  amtlichen  Berichte  über  die  SS.  Versammlung  deutscher  Aerzte  und 
Naturforscher,  Wien,  1858. 


brock  Ton  Adolf  Hohhmtinen  in  Wien 

k.  k.  I  mrrrtlUt.  Buchdruck«*!. 
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